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  چكيده
جهت  مناسب يطيمح دليل دارا بودن تركيبات مغذي،به بستني از جمله فرآورده هاي لبني است كه  :مقدمه
در صورت عدم رعايت بهداشت در مراحل توليد، نگهداري و باشدكه  يها م سميكروارگانيانواع م فعاليت

هدف از  .مصرف كنندگان گردد نيدر بايجاد بيماري هاي روده اي  و تيباعث بروز مسمومعرضه مي تواند 
و بستني هاي پاستوريزه در ) غير پاستوريزه( ي در بستني هاي سنتي يانجام اين مطالعه  بررسي آلودگي باكتريا

  .شهر اراك بود
مراكز عرضه اين محصول در سطح شهر اراك با استفاده از روش نمونه هاي مورد مطالعه از  :روش بررسي

بخش تقسيم شده و هر بخش به  5شهر اراك به . نمونه گيري خوشه اي تك مرحله اي جمع آوري گرديد
عنوان يك خوشه محسوب و سپس بر اساس ميزان تراكم عرضه بستني در هر خوشه تعداد  نمونه ها بطور 

نمونه  40و  )سنتي(نمونه بستني غيرپاستوريزه 70نمونه بوده و شامل  110موعا تصادفي انتخاب گرديد كه مج
و در شرايط استريل با حفظ زنجيره سرد به تهيه  ماه 6به مدت  1390 آذرماه از تير تاكه بستني پاستوريزه 

كواگلاز س آزمايشگاه ميكروبيولوژي منتقل شده و طبق استاندارد ملي ايران آزمونهاي استافيلوكوكوس آرئو
ويولت رد بايل آگار و براي با استفاده از محيط كشت برد پاركر آگار و كلي فرم ها با محيط كشت  مثبت

جداسازي سالمونلا از محيط هاي كشت سالمونلا شيگلا آگار، بريليانت گرين آگار و بيسموت سولفيت آگار و 
   .انجام پذيرفتدر نهايت  انجام تستهاي تائيدي 

غيرقابل مصرف و  ،از نمونه هاي غير پاستوريزه )نمونه 40(درصد 14/57نشان داد اين بررسي  جيتان :يافته ها
، گونه هاي %)50(كواگلاز مثبت  اورئوس وساستافيلوكوك: باكتريهاي موجود در آنها عبارت بودند از

از نمونه ها غير قابل  ) نمونه 12(درصد 30در بستني هاي پاستوريزه،  %).85/42(، اشريشيا كلي%)28/54(كلبسيلا
 ، استافيلوكوك اورئوس%)25(اشريشيا كلي: مصرف بودند و باكتريهاي موجود در آنها عبارت بودند از

  .تمامي نمونه ها از نظر سالمونلا منفي بوده اند  .%)20(، كلبسيلا نومونيه%)10(كواگلاز مثبت 
ستني هاي سنتي و پاستوريزه شهر اراك از نظر ب نتايج اين بررسي نمايانگر وضعيت نامطلوب : نتيجه گيري

  .مي باشد باكترياييآلودگي 
  

  آلودگي ميكروبي،  ايمني مواد غذايي،  بستني، پاستوريزه، سنتي :كليدي واژه هاي
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  1390اراك در تابستان و  پائيز ي بستني هاي سنتي و پاستوريزه شهر يبررسي آلودگي باكتريا 

 

  

  مقدمه

در  تيگاستروانتري اصل عواملبه عنوان  ييبا منشاء غذا يهايماريب

به  كيولوژيدمياپاز نظر  هايماريب نيو ااند انسان شناخته شده 

غذا  مرتبط با دينو پد يزايماريب عوامل بوده و رييسرعت در حال تغ

 نفر ونيليم 65 سالانه  متحده الاتيدر ا. دنباش يدر حال گسترش م

               فوت  ايو  يبستر ،در اثر بيماري هاي منتقله از راه غذا

 ليدله كه ب هاي لبني است يكي از فراورده يبستن. )1(شوند مي

      فصل تابستان مورد استفاده قرار  در بودن خنكو  نيريشطعم 

و در صورت   بوده شتريو مصرف آن در كودكان ب )2( رديگ يم

اين گروه آسيب به   زايماريب تواند باعث انتقال عوامل يم يآلودگ

 عت غذادر صن چشمگير هايوجود پيشرفتبا  .)3(گردد پذير جامعه 

 زياديشاهد موارد هنوز هم آن در بهداشتي  هايو كنترل

مسموميت هاي غذايي يكي . مسموميت ناشي از مواد غذايي هستيم

از  .مي باشدحتي جوامع پيشرفته از مشكلات اساسي تمام جوامع 

ود و بسيار نگران كننده تلقي مي ش بيماريهااين نوع اين رو افزايش 

امر دست اندركاران مسئولين و عليرغم تلاش و پيگيري هاي 

هاي هنوز ميزان اندكي از بيماريهاي حاصله از آلودگي غذاسلامت 

از سوي سازمان جهاني آمار ارائه شده . مي شوند مصرفي گزارش

 3/12تا  3/3فقط در آمريكا ساليانه حاكي از اين است كه بهداشت 

از آلودگي مواد غذايي گزارش مي شود  ميليون مورد بيماري ناشي

ميليارد  9/34تا  5/6مرگ در سال و نيز  3900و اين مسئله موجب 

تا  20ساليانه حدود  .گردد اقدامات پزشكي مي هزينه صرف دلار 

درصد از مواد غذايي توليد شده به علت عدم رعايت اصول  30

و  د كه خسارات مالي، جانينسد مي شواف آلوده و بهداشتي 

، بستني هاي سنتي در اين ميان .)4(بالايي در پي دارد بهداشتي 

به دليل عدم شير و نيز ي دست ساز بعلت احتمال فساد پذيري بالا

توليد آنها  پروسهكليه  نظارت هاي بهداشتي در امر توليد و اينكه

سطح شهر بصورت دستي انجام مي شود در معرض  هايكارگاهدر 

فراورده  تهيه تركيب اصليشير كه . خطر  بالاي آلودگي مي باشند

مي باشد از نظر ميكروبيولوژي مواد غذايي بسيار حائز هاي لبني 

هاي  اپيدميهاي رخ داده از شير و تحقيقات و بررسيبوده و اهميت 

يك شيوع . باشد مي اين محصول يتنشان دهنده حساس متعدد 

شير پاستوريزه  مصرف در اثرناشي از عفونت يرسينياانتروكوليتيكا 

كه علت آن را آلودگي   در انگلستان رخ داد 1995سال در

و  ينيشرب -ال. )5(پرسنل گزارش كرده اندبطريهاي شير توسط 

 80بروي  يهمكاران براي جداسازي يرسينيا انتروكوليتيكا مطالعه ا

با استفاده از سه محيط مختلف توانسته هم . ندنجام دادا ينمونه بستن

يرسينيا انتروكوليتيكا و هم سيتروباكتر فروندئي را به ترتيب در 

در اين . درصد موارد جدا كنند 75/18درصد موارد و  25/26

 استافيلوكوك ترتيب به شده جدا هايباكتري بيشترينبررسي 

و پس از آن خانواده انتروباكترياسه كه به ) درصد 4/31( اورئوس

و ) درصد 7/15(، انتروباكتر)درصد 17(ترتيب شامل كلبسيلا 

 نشان زينو همكاران  يامان. )6(مي باشد) درصد 2/10(اشريشيا كلي 

عرضه  يهايبستني ها از نمونه درصد66و  55كه حدود  ندداد

 يكل يها كرويم به بيترت،به هيترك يزليشده در مراكز فروش دن

در آنها  فرمي و شمارش كل آلوده بوده لوكوكوسيو استاف فرم

 نشان دادكه روش سردكردن، جينتا. بود 4/2×101تا  5/5×104

در  .)7(دبوي كروبيم يآلودگي ملاقه ها منابع اصل و دست ها
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  علمي پژوهشي دانشكده بهداشت يزد دو ماهنامه 

  

  

 هاي يبستن يو همكارانش بر رو ايانجام شده توسط كور يبررس

ونزوئلا و سنگال  تنام،يعرضه شده توسط دست فروشان در و يسنت

 آلوده بودند لوكوكوسيدرصد نمونه ها به استاف 68تا45حدود  زين

 يسنت يها يبستني آلودگ زيمطالعات مختلف در بلغارستان ن. )8(

در  لوكوكيسم استاف بيانگر آن است كه. را به اثبات رسانده است

. )9(دارد يفراوان تياهم ييذاغ يها تيمسموم وعيدر ش يبستن

فرآورده و  نياز ا استفاده مردم به ليتما ليمطالعه حاضر به دل

 تيمسموم اي عفونت مولد يياياحتمال خطر انتقال عوامل باكتر

ي بستن تيفيك يابيارز مصرف كنندگان و به منظور نيدر ب ييغذا

ي از نظر آلودگ اراك شهر يمصرفي و پاستوريزه سنت يها

  .ديانجام گرد ،ييايباكتر

  روش بررسي

مقطعي بوده و جامعه آماري اين  -اين مطالعه از نوع توصيفي

شهر و پاستوريزه تحقيق كليه مراكز عرضه كننده بستني هاي سنتي 

به منظور تعيين حجم نمونه از رابطه كوكران، با فرض . اراك بود

موارد % 90نامحدود بودن اندازه جامعه و با فرض احتمال  بالاي 

به منظور . استفاده شد) بنا به تجربه شخصي( بيش از حد مجاز 

نمونه بستني  70بررسي اين جامعه از نظر آلودگي ميكروبي تعداد 

با وزني  1390ستوريزه در تابستان و پائيز سال نمونه پا 40سنتي و 

مراكز عرضه اين محصول در سطح شهر با از گرم  50-100حدود 

استفاده از روش نمونه گيري خوشه اي تك مرحله اي جمع آوري 

بخش تقسيم گرديد و هر بخش به عنوان  5شهر اراك به . گرديد

ني يك خوشه محسوب و سپس بر اساس ميزان تراكم عرضه بست

در هر خوشه تعداد  نمونه ها بطور تصادفي انتخاب گرديد كه 

نمونه ها با رعايت اصول ستروني در . نمونه بودند 110مجموعا 

ظروف استريل و با حفظ زنجير سرد به آزمايشگاه ميكروبيولوژي 

پس از تهيه رقت اعشاري طبق دستورالعمل . انتقال داده شد

يخته و با استفاده از محيط استانداردهاي خاص، با كمك كشت آم

درجه سانتي  37كشت ويولت رد بايل آگار و انكوباسيون در دماي 

) 5486 -1و2شماره ملي استاندارد ايران ( ساعت  24گراد به مدت 

تشخيص نوع . كلي فرم ها جداسازي و مورد شمارش قرار گرفت

، KIAكلي فرم بخصوص اشرشياكلي با كمك محيط هاي افتراقي 

PAD ،SIM 5234شماره استاندارد ملي ايران (، اوره و سيترات 

براي جداسازي و شمارش استافيلوكوكوس . صورت پذيرفت

از روش اسپريد و محيط كشت بردپاركر و  كواگلاز مثبت آرئوس

، )10()6806- 3شماره استاندارد ملي ايران (تست كواگولاز 

 شيگلا شناسائي سالمونلا با استفاده از محيط هاي كشت سالمونلا

شماره ( آگار، بريليانت گرين آگار و بيسموت سولفيت آگار

تمامي محيط هاي . صورت پذيرفت )11() 4413استاندارد ملي 

كشت و مواد مصرفي در آزمونها از شركت مرك آلمان خريداري 

  . و استفاده شده است

  يافته ها

 نمونه بستني اعم از پاستوريزه و غير 110در اين تحقيق در مجموع

. زمايش قرار گرفتآوري و مورد آ ماه جمع6پاستوريزه طي مدت 

پاستوريزه و  نمونه مربوط به بستني هاي غير 70از ميان اين تعداد 

بين كل   كه درنمونه مربوط به بستني هاي پاستوريزه بوده،   40

                58 مورد بستني غير قابل مصرف و 52نمونه هاي مورد بررسي 

در بستني هاي . )1جدول( مصرف داشته است تيمورد قابل
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  1390اراك در تابستان و  پائيز ي بستني هاي سنتي و پاستوريزه شهر يبررسي آلودگي باكتريا 

 

  

كواگلاز مثبت،  مورد استافيلوكوكوس اورئوس 35غيرپاستوريزه، 

در ). 1نمودار(مورد اشريشيا كلي جدا شد  30مورد كلبسيلا و  38

مورد  10مورد بستني هاي پاستوريزه باكتريهاي جدا شده شامل 

 8ز مثبت و كواگلا مورد استافيلوكوك اورئوس 4اشريشيا كلي، 

نمونه ها سالمونلا  زا كي چيدره. مورد كلبسيلا نومونيه مي باشد

لازم به ذكر است وجود باكتري هايي  ).1نمودار( نشد  يجداساز

چون استافيلوكوكوس آرئوس كواگلاز مثبت، اشرشيا كلي و 

بايستي  2406سالمونلا در بستني  طبق استاندارد ملي ايران به شماره 

حضور باكتري هاي مذكور باعث غير قابل مصرف منفي بوده و 

  .)12(شدن بستني مي گردد
  

  توزيع فراواني آلودگي در بستني هاي پاستوريزه و غير پاستوريزه: 1جدول
  

 موارد بستني پاستوريزه تعداد درصد بستني غير پاستوريزه تعداد درصد

 غير قابل مصرف 14 %35 غير قابل مصرف 65 % 85/92

 قابل مصرف 26 %65 قابل مصرف 5 % 14/7

100    % %   100 جمع 70  جمع 40

 
  

  
  

  و غير پاستوريزه پاستوريزهدرصد آلودگي ميكروبي در بستني هاي :  1نمودار
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  

  ث و نتيجه گيريبح

كاركنان از طريق و بصورت ثانويه آلودگي ها در بستني  اغلب 

توجه به مسموميت . مي شوندوارد وارد آن  بخش توليد و فروش 

ناشي از آلودگي بستني بخصوص در كشور ما كه در توليد آن 

 و گرفته قرار توجه مورد بايدروش هاي سنتي بيشتر معمول است، 

 بستني آلودگي از ناشي هاي بيماري انواع مورد در كافي تحقيقات

 يها يبستن ديتول . گيرد صورت آن شدن آلوده هاي راه نيز و

( يعدم توجه به روند اعمال حرارت كاف صورت در يسنت

 تيو عدم توجه به رعاي بستن هياولمواد  يبر رو )پاستوريزاسيون

 يهاي بروز آلودگ نهيزم د،يتول فرايند طولدر يبهداشت نيمواز

   .يدنماي فراهم م را فرآورده نيمختلف درا ييايباكتر

 85/92حدود  نيانگياخذ شده، بطور م بستني سنتي نمونه 70از كل 

 يدارا مورد مطالعه يها كروبياز نمونه ها، از نظر م درصد

    درصد 85/42 كه يبطور. مصرف بودند رقابليو غ يآلودگ

درصد به كلبسيلا و  28/54ي، اكليشيبه اشرسنتي  يبستن يها نمونه

آلوده بوده اند،  كواگلاز مثبتدرصد استافيلوكوكوس آرئوس  50

غير قابل % 35نمونه بستني پاستوريزه اخذ شده كه  40در مقايسه با 

 ، استافيلوكوك اورئوس%)25(اشريشيا كلي مصرف و داراي

در سطح  مي باشد %)20(نيهكلبسيلا نوموو %)10(كواگلاز مثبت 

  .)12(بالاتري از آلودگي ميكروبي قرار دارد

نمونه هاي بستني سنتي به % 50مطالعه نشان داد كه  نيا يها افتهي

 از آن جيآلوده بودند كه نتاكواگولاز رئوس وآ  لوكوكوسياستاف

 يعل . )13(بالاتر استانجام شده در جنوب هند  رياخ قاتيتحق

%  22 زانيبه م كروبيم نيبر وجود ا يمبن يرغم وجود گزارشات

و  )15( يبيدر ل%  38 )14(اخذ شده در كاتماندا  يدر نمونه ها

از مطالعات  ي، برخ)17( پاكستاندر % 36و  )16(تناميدر و 2/12%

اعلام  يسنت يبستن ياز نمونه ها راي باكتر نيا يعدم جداساز

   .)18(نموده اند

هاي بستني پاستوريزه ميزان اين  اين در حالي است كه در نمونه

 ريش قياز طر اي يباكتر نكهيا با توجه به .مي باشد% 10آلودگي 

 يبستن هيته نيدر ح ينيدهان و ب با تماس دست قياز طر ايآلوده و 

در  ريكردن ش زهيو پاستور يفرد بهداشت تيشود ، رعا يمنتقل م

 فايرا ا يتواند نقش مؤثر يفرآورده م نيا يآلودگ از يريشگيپ

 مشاهده از سالمونلا يموارد مثبت چگونهيدر مطالعه حاضر ه .دينما

 .)18-20(دارد ي همخوان نيمحقق ريكه با مطالعات سا دينگرد

توسط پوران و همكاران در شده  انجامي حاصل از بررس جينتا

نمونه بستني  52نمونه بستني كه شامل  115نشان داد، از  دادينيتر

نمونه سنتي بوده است، موردي از  25نمونه داخلي و  38وارداتي، 

% 1/21، %9/1سالمونلا و ليستريا گزارش نشده و نمونه ها به ترتيب 

آلوده به % 88و % 3/26، %8/3آلوده به استافيلوكوكوس، % 52و 

ايج بررسي محمود حسين و نتهمچنين . )21(اشرشيا كلي بوده اند

 ميانگين آلودگي ميكروبي كه داد نشان همكارانش در بنگلادش

 )5/3  وگـل(، در ايگلو CFU/ml  3267 )5/3لوگ ( تايو در

CFU/ml   3500 ، 1/4وگ ـل( لارـپ  در(    CFU/ml 13833  ،

و در  نمونه هاي بستني   CFU/ml  16500  )2/4لوگ (در ساوي

kwality  ) 3/4لوگ( CFU/ml  20916   مي باشد و بيشترين

   kwalityميزان آلودگي ميكروبي مربوط به نمونه هاي بستني 

 CFU/ml 33/0 )5/0لوگ (آنها ميانگين آلودگي كليفرمي. است



26 

  1390اراك در تابستان و  پائيز ي بستني هاي سنتي و پاستوريزه شهر يبررسي آلودگي باكتريا 

 

  

   CFU/ml )2/4لوگ (در ايگلو،CFU/ml0/0  )0لوگ (ر ويتا،د

لوگ ( ساوي ودر  CFU/ml  16500)2/4لوگ (در پلار، 16500

3/4(CFU/ml  20916  در نمونه هاي بستنيkwality    گزارش

كردند و اعلام كردند كه حضور ميزان بالاي كليفرم در نمونه هاي 

ناشي از روش هاي توليدي با kwality  بستني پلار، ساوي و

حائري  .)22(بهداشت ضعيف و حمل و نقل نامناسب مي باشد

اي ميزان آلودگي به باكتري هاي  بهبهاني و همكاران طي مطالعه

هوازي مزوفيل، آنتروباكترياسه، كپك، اشرشيا كلي و 

و  6/23، 73، 100، 1/88استافيلوكوكوس آرئوس را به ترتيب در 

درصد نمونه ها گزارش نمودند و اعلام كردند كه تفاوت معني  4

داري بين آلودگي استافيلوكوكوسي در فصل بهار و تابستان وجود 

بذرافشان و همكاران در بررسي بستني هاي سنتي شهر  .)23(دارد

درصد نمونه ها را آلوده به استافيلوكوكوس آرئوس  40-51زاهدان

درصد  25-36درصد آنترباكترياسه،  47-70كواگلاز مثبت، 

درصد از نمونه ها را  3-12درصد سالمونلا و  94/2اشرشيا كلي، 

  د كه بيشترين آلودگي آلوده به  كپك گزارش كرده و اعلام كردن

  .)24(مربوط به فصل تابستان مي باشد

به طور كلي نتايج اين مطالعه نشان دهنده اين واقعيت است كه 

بستني هاي سنتي توليد و عرضه شده در شهر اراك  تحت شرايط 

بهداشتي توليد نشده اند و در مقايسه با بستني هاي پاستوريزه داراي 

ت آلودگي بستني هاي پاستوريزه را عل. آلودگي بيشتري مي باشد

مي توان به پاستوريزاسيون ناقص، عدم رعايت بهداشت فردي و 

همچنين استفاده از مواد اوليه با آلودگي ميكروبي بالا نسبت داد، 

كه با كنترل مواد اوليه ورودي، بهداشت پرسنل واحدهاي توليدي 

خواهد و همچنين پاستوريزاسيون مناسب از شدت آلودگي كاسته 

در بين نقاط بحراني موجود در پروسه توليد بستني هاي سنتي، . شد

شير،  افراد در  اري، حمل و نقل مواد اوليه خصوصاَدريافت، نگهد

تماس با فرآورده و همچنين دما و زمان توليد از اهميت خاصي 

 Critical Control  برخورداراست،كه كنترل اين نقاط بحراني

Point (CCP) اصول رعايتستلزم م (GMP) Good 

Manufacturing Practice   دماي (پايه كنترل حدود بحراني  بر

ورعايت بهداشت ) محصول  PHپاستوريزاسيون، زمان توليد و 

دوشش، حمل و نقل وپرسنل مي باشد، كه تحقق موارد ذكر شده 

در گرو آگاهي توليد كنندگان و توزيع كنندگان شير در خصوص 

آلودگي، بكارگيري تكنولوژي مناسب و  شناخت كانون هاي

بهداشتي در رابطه با توليد ونگهداري مناسب و در نهايت توليد 

به  GMPبستني به صورت صنعتي در كارخانجاتي كه اصول 

صورت كامل رعايت گردد و اطلاع رساني به مصرف كنندگان در 

  سازي  آگاه   و خصوص استفاده از بستني هاي صنعتي و پاستوريزه 

  شده  توليد  آنان از خطرات مصرف فرآورده هاي غير پاستوريزه و 

به روش سنتي مي باشد كه اين خود مستلزم حمايت از بخش توليد 

و صنعت و برخورد جدي مراجع نظارتي با توليد و توزيع كنندگان 

  .بستني هاي سنتي است

  تشكر و قدرداني
اراك صورت اين مطالعه با همكاري مركز آموزش شهيد بابايي 

از رياست، معاونت، پرسنل آزمايشگاه و  بدينوسيله. گرفته است
 و تشكر نمودند ياري اين مطالعه انجام در را ما كه تمامي كساني

   . گردد مي قدرداني
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Abstract 

 

Introduction: Ice-cream, being full of nutrients and enjoying favorable conditions may cause 
poisoning and intestinal diseases for the consumers in case of not considering rules of hygiene in the 
stages of production, maintenance and delivery.It is in fact considered as one of the dairy products 

providing a suitable environment for the development of different kinds of microorganisms. The 
purpose of this study was to investigate bacterial contamination found in traditional (unpasteurized) 
and pasteurized ice-cream in Arak, Markazi province. 
Methods: Regarding sampling, some ice-cream delivery centers were selected randomly across Arak. 
On the whole,70 samples of unpasteurized ice-creams (traditional) and 40 samples of pasteurized ice-
creams weighing 50-100 grams were provided from July to December 2011 during 6 months from 
confectioneries and ice-cream sellers in different parts of the city. Then the address of the region was 
written down, and the samples were transmitted to the microbiology laboratory sterilized and frozen. 
Results: The results showed that 57.14% of the unpasteurized samples were not consumable and the 
bacteria inside them were as following in terms of frequency: staphylococcus 
aureus50%,klebsiella54.28%,Escherichia coli 42.85%. Regarding pasteurized ice-creams, 30% of the 
samples were not consumable and the bacteria inside them were as following in terms of frequency: 
Escherichia coli 25%, staphylococcus aureus10%,and klebsiella20%.It is important to note that no 

salmonella was detected in this study. 
Conclusion:The results show unfavorable situation of traditional and pasteurized ice-creams 
concerning bacterial contamination. 
 
Keywords: Ice-cream, Traditional, Pasteurized, Microbial contamination,Food safety. 

 


