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چکیده
زمینه و هدف

بیماری هایی که از غذا به انسان منتقل می شوند، از مشکلات شایع در بخش سلامت و بهداشت 
عمومیِ مدرسه اند. در این میان باکتری ها از جملة مهم ترین عوامل ایجادکنندة عفونت ها و 
مسمومیت های غذایی محسوب می شوند. این پژوهش با هدف تعیین میزان آلودگی باکتریایی 

مواد غذایی در یکی از مدارس صورت گرفت.

کلیدواژه ها: مواد غذایی، آلودگی باکتریایی غذاها.

مواد و روش ها
در این پژوهش توصیفی مقطعی، 40 نمونة مواد 
غذایی مختلف از غذاهای دانش آموزان و نیز بوفة 

مدرسه به طور تصادفی نمونه برداری و به  آزمایشگاه 
ارسال شد و سپس نمونه ها از نظر آلودگی باکتریایی 

مورد آزمایش قرار گرفتند.
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نتایج
è آلودگی به باکتری های مزوفیل:

é انواع فست فود 50درصد 
é فراورده های لبنی و مواد غذایی کارخانه ای، بیسکویت، 

کیک 6/36درصد
é انواع ساندویچ های خانگی4/7درصد

è آلودگی به کلی فرم ها:
é شیرینی ها و انواع فست فود 41/5 درصد

é انواع ساندویچ های خانگی 0/36درصد
é  فراورده های لبنی و مواد غذایی کارخانه ای مثل 

بیسکویت، کیک 1درصد
è آلودگی به اشرشیاکلی:

é انواع فست فود 21/2درصد
é ساندویچ های خانگی 1/33درصد

مثل  کارخانه ای  غذاهای  و  لبنی  é  فراورده های 
بیسکویت، کیک 13/73درصد

è آلودگی به باسیلوس سرئوس و استافیلوکوکوس 
اورئوس:

é ساندویچ های فست فود 4۸1 درصد

نتیجه گیری
در مجموع، ساندویچ های فست فودی از نظر رشد 
انتروکوکوس  و  اشرشیاکلی  مزوفیل،  باكتری های 
بیشترین درصد آلودگی را داشتند. با توجه به این 
مواد  آلودگی میکروبی  از  برای جلوگیری  یافته ها، 
بهداشتی  اصول  رعایت  برای  افراد  آموزش  غذایی، 

هنگام تولید، حمل و نقل، ذخیره سازی و عرضة مواد 
غذایی ضروری است.

مقدمه
مصرف غذای آلوده امکان انتقال بسیاری از پاتوژن ها 
)باکتری ها، ویروس ها و انگل ها( را به بدن انسان فراهم 
مواد  باقی مانده های  وجود  همچنین   ،)1( می کند 
دارویی، مانند آنتی بیوتیک ها در  فراورده های دامی و 
مصرف آن از سوی انسان از طریق زنجیرة غذایی، 
باعث بروز واکنش هایی مانند واکنش های آلرژیک، 
تب، اسهال، گرفتگی ماهیچه های شکمی، اثرهای 
انتقال  و غیره می شود.  مواد  متابولیسم  بر  مخرب 
مقاومت آنتی بیوتیکی به انسان از طریق زنجیره های 
غذایی صورت می گیرد كه طی آن ژن های مقاوم به 
آنتی بیوتیك ها از فلور میکروبی دام ها به پاتوژن های 
انواع   .)2( می شود  منتقل  انسان  بدن  در  موجود 
بسیاری ازمیکروارگانیسم ها یا توکسین های آن ها با 
مکانیسم های مختلف در ایجاد بیماری هایی که از راه 

غذا منتقل می شوند، نقش دارند)3(. 
باکتری ها بیشترین موارد بیماری را سبب می شوند 
و به دنبال آن ها ویروس ها و انگل ها قرار دارند. ازجملة 
بیماری های باکتریایی موجود در موادغذایی، می توان 
به بوتولیسم، کامپیلوباکتریوزیس، عفونت اشرشیاکلی، 

سالمونلوزیس و شیگلوزیس اشاره کرد.
کنترل  مرکز  از سوی  انجام شده  برآورد  براساس 
و پیشگیری از بیماری ها در ایالات متحده، سالانه 
75 میلیون نفر از بیماری هایی که از راه غذا منتقل 

در کشورهای 
در حال توسعه 
به علت شرایط 
نامناسب تولید، 

نگهداری، توزیع 
و مصرف مواد 

غذایی و نیز 
پایین بودن سطح 
آموزش بهداشت 

عمومی، شیوع 
عفونت های غذایی 

به مراتب بیشتر 
از کشورهای 

پیشرفته است
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می شوند، رنج می برند)4(.
از سال 1990 سه گروه عمدة باکتری  موجود در 
مواد غذایی، یعنی گونه های سالمونا، اشرشیاکلی 
و  پژوهشگران  از  بسیاری  توجه  کامپیلوباکتر،  و 
نیز صنایع غذایی را به خود معطوف کرده اند )5(. 
ویژه  به  کشورها  دیگر  از  دست آمده  به  اطاعات 
که  است  آن  از  حاکی  انگلستان  و  متحده  ایالات 
40-20درصد از بیماری ها ناشی از غذای آلوده است 
)۶(. بیماری های دارای منشأ غذایی در کشورهای 
حال  در  کشورهای  در  داشته اند.  رشد  پیشرفته 
توسعه، مانند ایران اگرچه آماری درخصوص میزان 
وقوع عفونت ها و مسمومیت های غذایی وجود ندارد؛ 
اما به علت شرایط نامناسب تولید، نگهداری، توزیع و 
مصرف مواد غذایی و نیز پایین بودن سطح آموزش 
بهداشت عمومی، شیوع عفونت های غذایی به مراتب 

بیشتر از کشورهای پیشرفته است.
در این پژوهش که مبتنی بر بررسی طیف وسیعی 
از غذاهاست، سه گروه از مواد غذایی از نظر آلودگی 
اشرشیاکلی،  کلی فرم،  مزوفیل،  باکتری های  به 
استافیلوکوکوس اورئوس و باسیلوس سرئوس مورد 
آزمایش قرار گرفتند. تعداد کلی باکتری ها در مواد 
غذایی نشانگر آلودگی ثانویه یا نقص در مراحل تولید، 
نگهداری و توزیع است و جست وجوی باکتری های 
بیماری زا در گروه های مواد غذایی به علت پیشگیری از 
مسمومیت ها و بیماری هایی که با غذا منتقل می شوند 
و برنامه ریزی و مداخله های مناسب در سطح تولید و 
عرضة مواد غذایی برای بهبود بهداشت و ایمنی غذایی 
و سرانجام ارتقای سامت مصرف کنندگان حائز اهمیت 
است. هدف از انجام این پژوهش تعیین میزان آلودگی 

باکتریایی مواد غذایی در مدرسه است.

مواد و روش ها
در ایـن پژوهـش توصیفی- مقطعی، تعـداد چهار 
گـروه مـواد غذایی که شـامل دو نمونـه محصولات 
لبنـی ، 20 نمونـه کیـک و بیسـکویت، 15 نمونـه 
کـرده،  سـرخ  غذاهـای  و  فسـت فودی  سـاندویچ 
سـه نمونـه آب میوه مـورد آزمایـش قرار گرفـت. با 
توجـه بـه اینکه در ایـن پژوهش طیف گسـترده ای 
از مـواد غذایـی در  باکتری هـا در چنـد گـروه  از 
مدرسـه مـورد بررسـی قـرار گرفـت و این مـواد در 
مدرسـه جمـع آوری و بـا رعایـت شـرایط اسـتریل 
به آزمایشـگاه میکروب شناسـی مواد غذایی ارسـال 
شـد. سـپس نمونه هـا بر ایـن اسـاس کـه در کدام 
گـروه از مـواد غذایی قرار می گیرنـد، از نظر آلودگی 
بـه باکتری های مزوفیـل، کلی فرم ها، اشرشـیاکلی، 
اسـتافیلوکوکوس اورئوس و باسیلوس سرئوس مورد 

بررسـی قـرار گرفتند.

نتایج
آزمایش های انجام گرفته روی 40 نمونه مواد غذایی 

نشان داد:
é از نظر آلودگی به باکتری های مزوفیل، در هر گروه مواد 
غذایی، انواع فست فود ۵0درصد، فراورده های لبنی و 
غذاهای کارخانه ای )بیسکویت و کیک( 6/36درصد و 

انواع ساندویچ های خانگی 4/7درصد بود.
و  شیرینی ها  کلی فرم ها،  به  آلودگی  نظر  از   é  
ساندویچ های  انواع  درصد،   41/5 فست فود  انواع 
خانگی 0/36درصد و فراورده های لبنی و غذاهای 

کارخانه ای )بیسکویت وکیک( 1درصد بود. 
فست فود  انواع  اشرشیاکلی،  به  آلودگی  نظر  از   é
و  خانگی 1/33درصد  ساندویچ های  21/2درصد، 
 فراورده های لبنی و غذاهای کارخانه ای )بیسکویت 

وکیک( 13/73درصد بود. 
و  سرئوس  باسیلوس  با  آلودگی  نظر  از   é
استافیلوکوکوس اورئوس، ساندویچ های فست فود 

4/81 درصد بود. 
فست فود  ساندویچ های  مجموع،  در  بنابراین، 
و  اشرشیاکلی  مزوفیل،   باكتری های  رشد  نظر  از 

انتروکوکوس، بیشترین درصد آلودگی را داشتند.
با بررسی فراوانی آلودگی باکتریایی این آلودگی در 
محصولات لبنی بیشتر مربوط به شیر، در غذاهای 
کارخانه ای مربوط به کیک و ساندویچ های فست فود 
و غذاهای سرخ شده مربوط به سوسیس و کالباس و 

ساندویچ های خانگی بیشتر از سبزیجات بود.

برنامه ریزی و 
مداخله های 
مناسب در سطح 
تولید و عرضة 
مواد غذایی برای 
بهبود بهداشت 
و ایمنی غذایی 
و سرانجام 
ارتقای سلامت 
مصرف کنندگان 
حائز اهمیت 
است
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بحث
فراوانی  دارای  مزوفیل  باکتری های  بررسی  این  در 
بیشتری بودند. بعد از آن کلی فرم ها و اشرشیاکلی قرار 
داشتند. باید توجه داشت که آلودگی به باکتری های مذکور 
ممکن است در فرایند تولید، یا انتقال مواد غذایی اتفاق 
افتاده باشد و در بسیاری موارد ناشی از وقوع آلودگی ثانویه 

در مواد غذایی است. 
در تحقیقی که از سوی سالك مقدم و همکاران انجام شد، 
در15درصد نمونه ها، شامل سبزیجات تازه،  فراورده های لبنی و 

بستنی های سنتی، اشرشیاکلی جدا شد )7(.  
همکاران  و  گومز1   سوی  از  گرفته  صورت  بررسی  در 
پاستوریزه،  فراورده های  و  خام  شیر  غذایی  روی120مادة 
گوشتی، پنیر و سبزیجات گزارش شده است که بیشترین 
آلودگیِ مشاهده شده در گوشت و پنیر مربوط به انتروکوک 

بوده است )۸(. 
نتایج به دست آمده از این پژوهش بیشترین آلودگی باکتریایی 
مواد غذایی مربوط به ساندویچ هاست که به علت بی توجهی و 
عدم رعایت کامل اصول بهداشت فردی کارکنان بوفه و اولیا و 
دانش آموزان، عدم رعایت بهداشت در مواد تشکیل دهندة آن ها 
و همچنین مصرف خام آن ها، در اکثر موارد ممکن است منبع 
آلودگی به باکتری های کلی فرم روده ای باشند. چنان که در این 
تحقیق میزان آلودگی باکتریایی فست فودها به باکتری های 
مزوفیل 50 درصد، اشرشیاکلی 21/2 درصد و کلی فرم ها 
41/5 درصد بود که مشابه نتایج بررسی انجام شده از سوی 
نوروزی در زمینة آلودگی غذاها در آشپزخانه های هتل ها با 
باكتری هاست که در بیش از 40 درصد کشت های انجام شده، 
رشد باکتری ها را گزارش کرده اند و در بین غذاها، فست فودها 

به عنوان آلوده ترین مواد غذایی شناخته شده اند )9(. 
بدون شک، آلودگی مواد غذایی، تمایل زیاد مردم به خرید 
غذا از دست فروش، یا غذاهای آمادة مصرف، عدم رعایت صحیح 
بهداشت محیط و وسایل تهیه این مواد، شست وشوی نامناسب 
دست ها و تماس طولانی مدت آن ها با غذاها از سوی افراد 
مسئول، از عوامل مهم آلودگی مواد غذایی و ایجاد بیماری ها به 
شمار می روند. این امر با توجه به فراوانی باکتری های اشرشیا 

کلی، مزوفیل و کلی فرم ها حائز اهمیت است.

نتیجه گیری
بر اساس یافته های این پژوهش، فراوانی آلودگی باکتریایی 
مشاهده شده، گستردگی بیماری هایی که با غذا منتقل 
می شوند، مشکات موجود در زمینة بهداشت مواد غذایی و 
اهمیت آن ها در سامت دانش آموزان و نظر به این که عدم 
آگاهی و عدم رعایت اصول اولیة بهداشتی می توانند مهم ترین 
علت این آلودگی ها باشند و سامت و بهداشت کودکان را به 

مخاطره اندازند، آموزش افراد شاغل در زمینة کنترل صحیح 
مسائل بهداشتی و نظارت در مراحل تهیه، حمل و نقل، 
نگهداری و عرضه و نیز دانش آموزان و اولیای آنان به منظور 
نظر  به  ضروری  میکروبی،  آلودگی  انتقال  از  جلوگیری 

می رسد.
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