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ABSTRACT

Background & objectives: Bacterial bio-aerosols are considered to be one of major harmful
agent for respiratory tract diseases. It plays an important role in the development of various
infections. In this study, we aimed to investigate the exposure of municipal waste workers to
the bacterial bio-aerosols in work areas.
Methods: This cross-sectional study was carried out among municipal waste workers in
Ardabil 2017 of whom 83 persons were randomly selected. ZTHV02 sampler was used to
collect a sample from breathing air. The average sampling time was 10 minutes. The
collected samples were cultured in agar medium plate containing Cyclohexamide antibiotic
after 48 hours' incubation.
Results: Average total concentration of bacterial bio-aerosols in respiratory was 48 CFU/ m3
with a minimum and maximum of 7 and 242 CFU/ m3 respectively. The highest exposure
was observed in sanitary workers while those working as a truck driver were at lower risk.
The most common bacteria observed in this study were Pseudomonas, Escherichia coli and
Enterococcus.
Conclusion: Sanitary workers are at risk of high exposure to the bacterial bio-aerosol which
can affect their health status.
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قدمهم
ــم ــامیکروارگانیس ــابع   ه ــت از من ــود در طبیع ي موج

شوند که یکـی از مهـم تـرین منـابع     میمختلفی تولید
باشـند  ي بشري مـی هافعالیتهاتولید میکروارگانیسم

. از طرفی با افزایش رشد جمعیت، تولیـد پسـماند   )1(

کنـد کـه بـه    مـی نیز در جامعه به تدریج افرایش پیدا
همان میزان تجهیزات، امکانات و نیروي انسانی جهـت  

، حمل و نقل و دفع پسماند نیز افزایش پیدا آوريجمع
ــرد   ــد ک ــات و   )2(خواه ــین امکان ــات هم ــاهی اوق . گ

ي هــاتجهیــزات ســبب انتشــار بیشــتر میکروارگانیســم

چکیده
در آور مهمی براي سلامتی محسوب شده وعامل زیاني باکتریایی موجود در هواي تنفسیهابیوآئرسولزمینه و هدف:

میـزان مواجهـه کـارگران شـهرداري در     این مطالعـه  نمایند. بنابراین درایفا میاي رانقش عمدهمختلفهاي تایجاد عفون
.قرار گرفتبررسی موردباکتریاییهاي بیوآئرسولهواي تنفسی با 

شـهر اردبیـل   بر روي کارگران واحدهاي مختلف بخش پسـماند شـهرداري  1396سال درمقطعیاین مطالعه :کارروش 
نفـر انتخـاب و نمونـه بـرداري از     83نجام گرفت که در کل از مجموع کارگران بخش پسماند از واحدهاي مختلف حدود ا

، دسـتگاه نمونـه بـردار    باکتریاییهاي هوابرد تعیین تراکم بیوآئروسلبه منظور ارزیابی وهواي تنفسی ان ها انجام گرفت.
محـیط بـاکتري هـا  بـراي تشـخیص   چنین دقیقه بود. هم10وسط ي به طور متمدت زمان نمونه برداروZTHV02مدل 

مورد استفاده قرار گرفت و نمونه هاي جمع آوري شـده  سیکلوهگزامیدمراه آنتی بیوتیک هآگار بهتریپتیک سوي کشت 
CFU/m3اساسها برتراکم کلنیدر نهایت وساعت در انکوباتور قرار گرفتند 48بلافاصله به آزمایشگاه منتقل و به مدت 

گزارش گردید.
نتایج نشان داد که میانگین غلظت کـل بیوآئروسـل هـاي باکتریـایی در هـواي تنفسـی کـارگران بخـش پسـماند          :هاهیافت

کـارگران بخـش رفـت و روب    می باشد که در این بینCFU/m3242و حداکثر 7با حداقل CFU/m348شهرداري برابر 
گر و راننـده تریلـی داراي کمتـرین میـزان مواجهـه مـی باشـند. در ایـن تحقیـق          شهرداري بیشترین میزان مواجهه و کـار 

سـودوموناس،  بـه ترتیـب   تنفسی کارگران بخش پسماند شهري شهرداريهواي مشاهده شده درهايباکتريفراوانترین
شیاکلی و انتروکوك بدست آمدند.یاشر

تواند به عنوان یک عامل ارگران پسماند شهري اردبیل میغلظت بالاي باکتري هاي هوابرد در هواي تنفسی ک:گیرينتیجه
خطر مهم براي سلامت شاغلین مطرح باشد.

باکتري، کارگران شهرداري، آلودگی هوابیوآئرسول، :کلیديهايواژه
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توان بـه  می. از این موارد)3(شوند میعفونی در هوا
سازي، حمل پسمکاند، کمپوستآوريجمعي هاماشین

ي دفن پسماند و غیـره اشـاره   هاو نقل پسماند، زمین
ي مختلـف مـدیریت پسـماند    هـا کرد. بنابراین بخـش 

ــر    ــابع منتشـ ــرین منـ ــی از مهمتـ ــهري یکـ کننده شـ
باشند که آنها به شکل میدر محیطهامیکروارگانیسم

ذرات آئروســل بیولــوژیکی کــه بیوآئروســل نامیــده
. از آنجا که تعداد )3،4(شوند وجود خواهند داشت می

مشـغول بـه کـار    هابسیار زیادي از افراد در این بخش
به عنـوان  هاهستند بنابراین مواجهه با این بیوآئروسل

بسیار مهم براي این افراد در نظر یک مشکل بهداشتی
گسـتره وسـیعی از  ها رسولبیوآئ. )5(شوند میگرفته

زا، زا یا غیر بیماريي بیماريهاي مرده یا زندهباکتري
ها با وزن مولکـولی  ها، آلرژنها، کپکها، قارچویروس

بالا، سـموم آندوتوکسـین باکتریـایی، سـموم قـارچی،      
را شـامل ها، و فیبرهـاي گیـاهی   ها، گردهپتیدوگلیکان

توانـد  هـا مـی  . مواجهه با بیوآئروسـل )6-8(شوند می
باعث طیف وسـیعی از عـوارض مثـل ایجـاد التهـاب و      

بویژه در افراد حسـاس  هاي آلرژیک در ریههاواکنش
توانـد باعـث   هـا مـی  هم چنین بیوآئروسل.)9(شوند 

ي تنفسی مثل آسم و برونشیت مزمن هاایجاد بیماري
.)6،10(و سایر اثرات بهداشتی نیز شوند 

در کشورهاي مختلف در رابطه بـا مواجهـه کـارگران    
ــش ــابخ ــا   ه ــهري ب ــماند ش ــدیریت پس ــف م ي مختل

مطالعات زیادي صورت گرفته است که هابیوآئروسل
بســــته بــــه نــــوع بخــــش مــــدیریت پســــماند، 

ي متفاوتی شناسایی شـده اسـت کـه    هامیکروارگانیسم
ز در بســیاري مــوارد غلظــت انهــا بــیش از حــد مجــا 

. در مطالعه اي مادسن و )11-14(گزارش شده است 
آوريجمعهمکاران به بررسی مواجهه کارگران بخش 

پسماند با بیوآئروسل پرداختند و در ایـن مطالعـه در   
گونه باکتریایی شناسایی 38گونه قارچی و 23مجموع 
ــد  ــانم ن)15(کردن ــز در  . خ ــاران نی ــین و همک ــک آئ ی

هـا در طـی   اي به بررسی انتشارات بیوآئروسلمطالعه
کمپوست پسماند شـهري پرداختنـد و نتـایج انهـا نیـز      

نشان داد غلظت باکتریایی در محل کمپوسـت سـازي   
ــانگین   ــود و می ــالاتر ب ــادي ب ــزان زی ــه می ــرآب ن براب

cfu/m36727چنــین میــانگین غلظــت باشــد و هممــی
برابر بیشـتر اسـت   3هااز میزان زمینه اي آنهارچقا
اما در کشور ایران مطالعات در رابطه بـا مواجهـه   .)6(

و چنـد  هـا به بیمارسـتان تنها محدود هابا بیوآئروسل
و در رابطـه بـا   )18-16, 8, 2(باشـد  مـی صنعت خاص

مواجهه کـارگران بخـش پسـماند شـهري مطالعـه اي      
صورت نگرفته است. بنـابراین ایـن مطالعـه بـا هـدف      

ي مختلف مـدیریت  هابررسی مواجهه کارگران بخش
اردبیل انجام گرفته استپسماند شهري شهرداري 

کارروش 
باشد که میاین مطالعه نوعی مطالعه توصیفی مقطعی

ي مختلـف  هـا بر روي هواي تنفسـی کـارگران بخـش   
1396مـدیریت پسـماند شـهرداري اردبیـل در سـال      

انجام گرفت. جامعه آماري در ایـن مطالعـه کـارگران    
کننده، کارگر آوريشهرداري شهر اردبیل (کارگر جمع

ستگاه انتقال، راننده ماشین حمل زباله، راننده لـودر، ای
باشـد. بـا   مـی ...)کارگر محـل دفـن، واحـد سـتادي و    

10ي ابـا احتمـال خط ـ  و درصد 90میانگین استفاده از 
ي مختلـف بدسـت   هانمونه از بخش83، تعداد درصد

متـد سـازمان   برداري ازهـوا طبـق   روش نمونهآمد.
از نـوع بلنـد   )EPAزیسـت آمریکـا (  حفاظت محـیط 

دستگاه لهیبوسدر این تحقیقي بردارنمونه.مدت بود
دل م ـهـوا یکروبیمتک مرحله اندرسون بردارنمونه

(ZTHV02)لیتـر 3/28با دبی 1زفونساخت شرکت
دقیقـه  10-15ي بـردار نمونهدر دقیقه با مدت زمان 

دبـی  گیرد. میصورتUSEPAداردطبق روش استان
ي با اسـتفاده از  بردارنمونهل از ي قببردارنمونهپمپ 

بـرداري،  جهت نمونـه شد. کالیبره 2کالیبراتور دیجیتال
ازسانتی متر 150-120ع ارتفابردار دردستگاه نمونه
بـا  وناحیه تنفسی کارگران شهرداري) از (سطح زمین 
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موانـع اسـتقرار   دیوارهـا و ازمتـري  5فاصله بـیش از 
اري از هـواي تنفسـی   بـرد نمونه10هر به ازايیافت.

کارگران، یک نمونه شـاهد نیـز از محـیط آزمایشـگاه     
محـیط کشـت مـورد    مجهز به هـواکش گرفتـه شـد.    

تریپتیـک سـوي آگـار   استفاده دراین پژوهش شـامل 
ساخت شـرکت  آنتی بیوتیک سیکلوهگزآمیدهمراههب

که با حفظ شرایط استریل سروآ بعنوان ضد قارچ بود 
درشد و تا زمـان اسـتفاده   کامل درآزمایشگاه ساخته

ي لازم بـردار نمونهدر هر بار شدند.داريیخچال نگه
مهیـا گـردد. از   هـا بود شـرایط اسـتریل بـراي نمونـه    

بردارنمونهرو، پیش از آنکه محیط کشت در داخل این
ضـد  % 70لکل اتـانول  قرار بگیرد، کاست با استفاده از ا

دوده تا هرگونه آلـودگی اولیـه ز  عفونی و خشک شد 
بـا پـارافیلم   هاي اطراف پلیتبردارنمونهاز . پسشود

درزگیري شد تا خطاي ناشی ازآلودگی ثانویه کـاهش  
ي بصورت وارونـه در  بردارنمونهبعد از هاپلیتیابد.

جعبه حمل و نقل گذاشته شد و به آزمایشـگاه منتقـل   
درجه سانتیگراد به مـدت  37انکوباتور شد وسپس در

هـاي  شد و بعد از این مـدت کلنـی  ساعت گذاشته48
ها شـمارش و غلظـت آنهـا بـا    تشکیل شده بروي آن

حسـب بـر يبردارنمونهزمانو مدتدبیبهتوجه
تشــخیصبــراي.گردیــدگــزارشCFU/m3واحــد 

هایی مثل رنگ آمیزي گرم از روشهاافتراقی باکتري

هـاي  تسـت تشخیص بیوشـیمیایی شـامل  هايو روش
هیـدرولیز  ،DNAseکواگولاز، تسـت  کاتالاز، اکسیداز،

اسکولین صـفراوي، اوره آز، تسـت سـیمون سـیترات،     
مقاومت به آنتی بیوتیـک نووبیوسـین و باسیتراسـین،    

ي افتراقـی  هـا و سـایر تسـت  هـا اپتوچین، مصرف قند
استفاده شد.

-SPSSها با استفاده از نرم افزار تجزیه و تحلیل داده

حاصـل از شـمارش   صورت گرفت. در نهایت نتایج 20
ــاکلنـــی ــرف  هـ ــده از طـ ــه شـ ــتاندارد ارائـ ــا اسـ بـ

)EPA(CFU/m3500.مقایسه شد

یافته ها
نمونه از هواي تنفسـی  83در این بررسی در مجموع 

کارگران بخش پسماند شهرداري اردبیـل تهیـه شـده    
مترمکعـب برکلنیتعدادواحداست و نتایج بصورت 

1ل در جـدو .اسـت شـده گـزارش ) CFU/m3(هـوا 
ــار، حــداقل و حــداکثر غلظــت   ــانگین، انحــراف معی می

ي مختلف هادر هواي تنفسی کارگران بخشهاباکتري
مدیریت پسماند شهري اردبیل ارائه شـده اسـت. بـه    

در هـواي تنفسـی   هاطوري که میانگین غلطت باکتري
بــا حــداقل و CFU/m397/47کــارگران در مجمــوع 

باشد.می242و CFU/m37حداکثر به ترتیب 

ي مختلف پسماند هادر هواي تنفسی کارگران بخش(CFU/m3)ي باکتریایی ها. میانگین، انحراف معیار، حداقل و حداکثر غلظت بیوآئروسل1جدول
شهري شهرداري

میانگین انحراف معیار حداقل حداکثر
روبو کارگر رفت  84/50 28/42 10 242

پسماندو حمل و نقلآوريجمعکارگر  69/38 25/47 7 217
هابقیه بخش 08/36 32/46 14 182
مجموع 97/47 66/84 7 242

ــودار هم ــین در نم ــاچن ــت  3و 2، 1ي ه ــراکم غلظ ت
ي مختلف هادر هواي تنفسی کارگران بخشهاباکتري

مدیریت پسماند شهري مثل کارگران بخـش رفـت و   
سـتادي،  آوري و حمل و نقل، بخـش روب، بخش جمع

... نشان داده شده است. همـان طـور کـه    محل دفن و

نشـان داده شـده اسـت بیشـترین و     هادر این نمودار
کمترین میزان مواجهه بـه ترتیـب در بخـش رفـت و     

باشد. هـم چنـین میـزان    میروب و بخش حمل و نقل
ي مختلف بـه هـیچ وجـه    هادر بخشهاغلطت باکتري

یکسان نیست و اختلاف زیادي با هم دارند.

www.SID.ir

www.sid.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

1397ویژه نامه بهار ، دوم، شماره نهمسال جله سلامت و بهداشت                                                                        م200

پسماند شهريرفت و روبدر هواي تنفسی کارگران (CFU/m3)باکتریایی هاي تراکم بیوآئرسول.1شکل

نقل پسماند شهريوحملوآوريجمعدر هواي تنفسی کارگران بخش (CFU/m3)باکتریایی هاي تراکم بیوآئرسول.2شکل 

ي دیگر پسماند شهريهاتنفسی کارگران بخشدر هواي(CFU/m3)باکتریایی هاي تراکم بیوآئرسول.3شکل 

www.SID.ir

www.sid.ir


Arc
hive

 of
 S

ID

201و همکاران فخرالدین نصیريمواجهه کارگران...                                                         بررسی 

ي جـدا شـده از   هـا فراوانی جـنس بـاکتري  4در شکل 
هواي تنفسی کـاگران نشـان داده شـده اسـت کـه در      

گونه غالب بـر اسـاس آزمایشـات افتراقـی     3مجموع 

%) و 1/16%)، اشرشیاکلی (64/81شامل سودوموناس (
%) جداسازي شدند.26/2انتروباکتر (

شهرداريشهريپسماندمختلفيهابخشکارگرانتنفسیي جدا شده از هوايهافراوانی باکتري. 4شکل 

بحث
توانـد  مـی ي مختلف مدیریت پسماند شهريهابخش

ي هـا به عنوان منبع انتشار انواع مختلف میکروارگانیسم
بیماریزا در محیط باشد که ممکن است بیماریزا و غیر

. البتـه  )19(اثیر قرار دهنـد  انسان و کارگران را تحت ت
ــاثیر پارامترهــاي هــاعلظــت میکروارگانیســم تحــت ت

مختلفی مثل شرایط آب و هوایی، نوع تجهیزات مورد 
. )11(ي خواهـد داشـت   بـردار نمونـه استفاده و محل 

ماه بر روي هواي 4نتایج حاصل از این مطالعه در طی 
بـا  تنفسی کارگران بخش پسـماند شـهرداري اردبیـل    

رعایت شرایط استاندارد کالیبراسیون واسترالیزاسیون
نوع باکتري از هواي تنفسـی  3انجام شد و در مجموع 

کارگران جداسازي شد. بر اساس نتایج بدست آمـده  
تنفسی شده درهواي اساییشنهايفراوانترین باکتري

، ســـودوموناسبـــه ترتیـــب کـــارگران شـــهرداري
ــوك و ــیاکلیانتروک ــداشرش ــت آمدن ــدین بدس . چن

ــور       ــا حض ــی ب ــکلات تنفس ــین مش ــه ب ــه رابط مطالع
. )19-21(اند را به اثبات رساندهدر هواهابیوآئروسل

 ـ  سودوموناس باکتري گرم منفی  ه عنـوان  اسـت کـه ب
شـود و مـی ي فرصت طلـب شـناخته  هایکی از پاتوژن

مثل عفونت تنفسی را هاتواند انواع مختلف عفونتمی

82ا توجه به اینکـه حـدود   که با توجه ب)8(باعث شود 
ي جداسـازي شـده را شـامل   هـا درصد از کل باکتري

شـود بنـابراین پتانسـیل بـالا بـودن احتمـال ایجـاد        می
دهـد.  مـی عفونت در کارگران بخش پسماند را نشان

ي مقـاومی هسـتند کـه در    هـا گونـه هـا سودوموناس
توانند زنده بمانند. نیلسن و میشرایط مختلف محیط

مطالعـه اي کـه بـر روي مواجهـه شـغلی      همکاران در
پسماند شهري انجام دادند آوريجمعکارگران بخش 

نشان دادند که سودوموناس بعـد از اسـتافیلوکوك و   
باشـد  میترین جنس جداسازي شدهشایعهاباسیلوس

یجی را چنین محققان دیگـري نیـز چنـین نتـا    . هم)19(
نیــز هــاچنــین انترکــوك. هم)5،22(وردنــد آبدســت 

ي مقاوم در شـرایط سـخت بـوده بنـابراین     هاباکتري
باشـد و در اکثـر   مـی قادر بـه زنـده مانـدن در هـوا    

مطالعاتی که بر روي هواي تنفسی انجـام شـده اسـت    
. )14،20،23(این باکتري نیز جداسازي شده است 
گین کـل غلظـت   نتایج این مطالعه نشـان داد کـه میـان   

ــل ــابیوآئروس ــدود  ه ــارگران ح ــی ک ــواي تنفس در ه
CFU/m348 ي بــردارنمونــهکــه بســته نــوع بخــش

باشـد بطـوري کـه بـالاترین     میمتفاوتهاغلظت آن
مواجهه در بین کارگران بخش رفت و روب شهري بـا  
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و کمترین میزان مواجهه نیز در CFU/m3242میزان 
CFU/m37ان بـا میـز  آوريجمعبین کارگران بخش 

ي هامشاهده شد. با توجه به اینکه ماهیت کاري بخش
مختلف مدیریت پسماند شهري از هم بسیار متفـاوت 

نیـز  هاباشد بنابراین تفاوت در غلظت بیوآئروسلمی
در بین بخش وجـود خواهـد داشـت. از طـرف دیگـر      

لیل اینکـه بطـور دائـم    کارگران بخش رفت و روب بد
و معابر هسـتند بنـابراین   هانکردن خیابادر حال جارو

رود و مـی احتمال مواجهه بـا ذرات در ایـن قشـر بـالا    
چنین بـالا بـودن غلظـت ذرات معلـق نیـز ارتبـاط       هم

. )5،11(دارد هـا مستقیمی با بـالا بـودن ذرات بـاکتري   
البته متوسـط غلظـت باکتریـایی یافـت شـده در ایـن       

ي گزارش شده در مطالعات دیگـر  هامطالعه از میزان
.)5،11،14،19(باشد میترمقداري پایین

نتیجه گیري
با توجه نتایج بدسـت آمـده در ایـن مطالعـه، تـراکم      

رگران بخـش پسـماند   در هواي تنفسـی کـا  هاباکتري
شود و بدلیل اینکه جنس غالـب  میشهري بالا گزارش

باشد که یـک پـاتوژن   میشناسایی شده سودوموناس
ــایع  ــب ش ــت طل ــیفرص ــدم ــیه،باش ــیتوص ــود م ش

ي ایمنی و بهداشتی در رابطه با مواجهه با این هاراهکار
میکروارگانیسم انجام گیرد.

قدردانیتشکر و
پایان نامه کارشناسی ارشـد  ازاین مقاله حاصل بخشی

مهندسی محیط زیسـت دانشـگاه آزاد اسـلامی واحـد     
آزاد اسـلامی  باشد که بـا حمایـت دانشـگاه    میاردبیل

.شده استاجرا
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