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  چکیده 
  نزدیـک خنثـی و     PH ،بستنی یک فرآورده لبنی مغذی است و بدلیل ارزش غـذایی بـالا            : زمینه و هدف  

آلـودگی ایـن    . مـی باشـد   م هـا    سناسبی برای رشـد میکروارگانی ـ    م محیط   ،تاری طولانی مد  دنگهقابلیت  
 مسمومیت ها و عفونتهای غذایی شـده و سـلامت   باعث  می تواند  م های پاتوژن  س به میکروارگانی  فرآورده

مطالعه حاضر به منظور ارزیابی کیفیت بهداشتی بستنی هـای سـنتی مـصرفی از               . انسان را به خطر اندازد    
  .تریایی انجام گردیدنظر آلودگی باک
 نمونه بستنی سنتی از مراکز تولید و توزیـع          100تعداد   ، کاربردی - در این مطالعه مقطعی      :روش تحقیق 

 انتخـاب و بـه منظـور بررسـی میـزان آلـودگی باکتریـایی بـر طبـق                     ساده این فرآورده به روش تصادفی    
   بوسـیله   tع آوری شـده توسـط آزمـون          اطلاعات جم   و فتند مورد آزمایش قرار گر    استانداردهای ملی ایران  

  .ب سال و فصل مورد تجزیه و تحلیل قرار گرفتند بر حسSPSSنرم افزار 
 نمونه هـا آلـوده بـه      % 75 و   ) <cfu/gr104×5 (نمونه ها دارای آلودگی بیش از حد مجاز       % 26 :یافته ها 

لوکوکوس یاسـتاف  .بودنـد )  <cfu/gr10(  به میزان بیـشتر از حـد مجـاز         باکتریهای خانواده انتروباکتریاسه  
  .  منفی بودندلاو تمامی نمونه ها از نظر سالمون  جدا گردیدند هانمونه% 32و اشرشیاکلی از % 4آرئوس از 

 رعایـت بهداشـت      ،یتهای ناشی از مصرف این بستنی هـا       قوع مسموم  جهت جلوگیری از و    :نتیجه گیری 
  .باشدبهداشتی مراکز تهیه و توزیع الزامی می کنترل فردی و 

   گناباد؛ آلودگی باکتریایی؛ بستنی سنتی:کلید واژه ها
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  مقدمه 
 غــذایی بــه عنــوان عوامــل اصــلی بیماریهــای بــا منــشاء

ــره     ــت  و چه ــده اس ــناخته ش ــسان ش ــتروانتریت در ان گاس
اپیدمیولوژیک این بیماریها به سرعت در حـال تغییـر بـوده و             

بیماریهای منتقلـه از    عوامل بیماریزای نو پدید و ارتباط آن با         
در ایـالات متحـده     ). 1(  غذا در حال گسترش می باشد      طریق

 میلیــون نفــر را در بیمارســتان 65 ،هــر ســاله ایــن بیماریهــا
بـستنی از جملـه   ). 2(بستری و یا باعث مرگ آنها می گـردد          

فرآورده های شیر می باشد که بدلیل شیرین و معطـر بـودن             
در فصل تابستان  بوفور مورد استفاده تمامی سنین خـصوصاً           

بیـشتر   مـصرف آن در کودکـان         و )3( کودکان قرار می گیرد   
 آلودگی می تواند باعـث انتقـال عوامـل          در صورت و  ) 4 (بوده

بـستنی از انجمـاد مخلـوط       ). 5(بیماریزا بـه کودکـان گـردد        
 مـواد  ،گن پاستوریزه یا استریلیزه شیر یا فرآورده هـای آن      مه

 ـ        ،قندی یفایر و طعـم دهنـده      س چربی و پایـدار کننـده و امول
بستنی یک فراورده شیری بـا ارزش       ). 6,3(تشکیل می گردد    

امل انواع شیری ، شیری مغزدار، شیری میوه ای    و ش ) 7(بوده  
مقادیر پـروتئین و ویتـامین      ). 3(ی می باشد    یوئاکو شیری کا  

). 8( مـی باشـد     ولی از لحاظ کلسیم مشابه شیر غنی       ،آن کم 
  خنثـی و   PH ،این فرآورده غذایی بـدلیل ارزش غـذایی بـالا         

 محـیط مناسـبی بـرای رشـد         ، نگهداری طولانی مدت   قابلیت
منـابع اولیـه آلـودگی بـستنی        ). 3( انیزمها می باشد  میکروارگ

 ترکیبـات    وسـایل،  منابع ثانویه شامل   شامل شیر خام و آب و     
  ). 3(  می باشد و سایر افزودنیهاطعم دهنده

اگر چه پاستوریزاسیون می تواند تمام باکتریهای بیماریزا      
 از رشد سایر باکتریها باقی      ،انجمادرا در بستنی از بین ببرد و        

 ولی پس از پاستوریزاسـیون خطـر ورود   ،نده جلوگیری کند ما
 انتقـال   و نقـل میکروبها از طریـق افـزودن ترکیبـات آلـوده و      

کیفیت میکروبی بستنی در    ). 3(نان وجود دارد    نادرست همچ 
 آلـودگی   ،پاستوریزاسـیون طی فراوری بـستگی بـه چگـونگی         

ثانویه ناشی از وسایل و لـوازم کـار آلـوده و عـدم ملاحظـات                
  ).9(دارد بهداشتی کارگران واحدهای تولید کننده 

ــیر      ــنتی از ش ــای س ــستنی ه ــد ب ــه تولی ــه ب ــا توج    ب
ارزیابی باکتریولوژیک این فـراورده مهـم       ) 10( غیر پاستوریزه 

مطالعــات مــسمومیت غــذایی ناشــی از برخــی از . مــی باشــد

ــد   ــزارش نمــوده ان ــستنی را گ ــی ب ــودگی میکروب  . )11,9( آل
ملـه  جسـازی باکتریهـای مختلفـی از         جدا   ،محققین مختلف 

 لا سـالمون  ،)13( یرسیناانترولیتیکا   ،)12(لیستریامونوسیتوژن  
 گونه های   ،)15(وس  رئوس آ  استافیلوکوک ،)14(یدیس  تریتاین

از را ) 17( اشرشیاکلی ،)16(وس  میکروکوک  و کوساسترپتوکو
گزارش نموده اند که در بین آنها اشرشـیاکلی منتقـل           بستنی  

ب و غذا به بدن به عنوان مهمترین عامل اسهال          شده توسط آ  
بـا توجـه بـه      ). 18,17(می باشد    بخصوص در کودکان مطرح   

 ،)11 (در طـی تولیـد، انتقـال، ذخیـره        آلودگی بستنی   امکان  
  مطالعــه حاضــر بــه منظــور ارزیــابی کیفیــت باکتریولوژیــک  
ــاد     ــتان گناب ــده در شهرس ــه ش ــنتی عرض ــای س ــستنی ه   ب

  . انجام گردید
  

  حقیق روش ت
   بـــا توجـــه بـــه ،کـــاربردی -در ایـــن مطالعـــه مقطعـــی

و % 95بـا اطمینـان     % 30 شـیوع    تعیین نمونه گیری مقدماتی و   
سنتی در بهار شیری  نمونه بستنی 100تعداد  09/0دقت نسبی 

 و  1386 نمونه در سـال      40( 1387 و   1386و تابستان سالهای    
ز تولید  به روش تصادفی ساده از مراک     ) 1387ه در سال    ن نمو 60

و عرضــه ایــن فــرآورده انتخــاب و در کنــار یــخ بــه آزمایــشگاه  
میکروبیولوژی منتقل و تا زمان آزمایش در شرایط انجمـاد قـرار            

پـس از آمـاده شـدن نمونـه هـا طبـق روش اسـتاندارد،                . گرفت
 شمارش  های جهت آزمایش  تهای مختلفی از آنها تهیه و سپس      قر

تهای مختلـف   قاز ر  لیترمیلی   پس از انتقال یک    ،کلی باکتریایی 
کـشت بـه روش    ،plate count skim milk agar  محـیط  هب

پور پلیت انجام گرفت و پـس از چرخانـدن پلیـت بـه شـکل                
ــدت    ــه م ــیون ب ــشی و انکوباس ــای 72چرخ ــاعت در دم    س

شمارش کلـی کلنـی هـا بـا اسـتفاده از        درجه سانتیگراد، 30
ی ، شـمارش باکتریهـا  )19( فرمول مربوطـه محاسـبه گردیـد      

ــه  ــانواده انتروباکتریاسـ ــاس روش  خـ ــر اسـ    )MPN) 20 بـ
ــتافیلوکوس آ  ــاکتری اسـ ــمارش بـ ــو شـ ــاس وس رئـ    براسـ

سسه استاندارد و تحقیقات صنعتی ایران      ؤدستورالعمل های م  
 جـستجو و شناسـایی      .)21( بر روی نمونه هـا انجـام گرفـت        

پس از کشت نمونه هـا       سالمونلا، باکتری های اشرشیا کلی و    
نی کننده و محیطهای جامد انتخابی به روش        در محیطهای غ  
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 ســاعت و انجــام 48  تــا24خطــی و انکوباســیون بــه مــدت 
. )23,22(آزمایشات بیوشیمیایی اختـصاصی صـورت گرفـت         
 و  SPSSداده های جمع آوری شده با اسـتفاده از نـرم افـزار              

 مورد تجزیـه و تحلیـل    >05/0pدر سطح    tآزمون های آماری  
  . قرار گرفتند

  
  ها یافته 

ترتیب میزان آلودگی بستنی های سنتی      ه   ب 2و1 جداول
 میانگین  3 و جدول     سال و فصل   ،بر حسب شاخص باکتریایی   

 را در ســالهای لــودگی باکتریــایی نمونــه هــای بــستنی    آ
میــانگین کلــی آلــودگی  . نــشان مــی دهــد را 1387و1386

 و اسـتافیلوکوکوس بـه ترتیـب    انتروباکتریاسه شمارش کلی،

cfu/gr 104×75/4، 104×235/1،101×08/3  محاسبه گردید. 
ــسه  ــای     مقای ــایی و باکتریه ــی باکتری ــزان کل ــمارش می ش

 با جداول حـد مجـاز آلـودگی هـای میکروبـی             انتروباکتریاسه
 شمارش میزان کلی باکتریایی و شـمارش   ،نشان داد که  ) 24(

 ،هـا   درصد نمونـه   75 و   23باکتریهای انتروباکتریاسه بترتیب    
میـزان آلـودگی بـه      . ش از حد مجـاز بودنـد      دارای آلودگی بی  

 درصـد  4 و 32وس بترتیب   رئکوس آ کوول استافی  و اشرشیاکلی
آزمونهـای  .  منفی بودند  لابود و تمامی نمونه ها از نظر سالمون       

بـین میـزان    اری انجام شده هیچ گونه اختلاف معنی داری         مآ
 میـزان   . نشان نداد  87 و   86ختلف سالهای   فصول م آلودگی و   
لی باکتریایی و آلـودگی بـه اشرشـیا کلـی کـاهش             شمارش ک 

  .)>05/0p( نشان داد 1387 معنی داری در سال
  

  

  میزان آلودگی بستنی های سنتی بر حسب شاخص باکتریایی و سال :1جدول 
                              سال  1387  1386

  درصد  مثبت  ادتعد  درصد  مثبت  تعداد  نوع آلودگی
حد مجاز   درصد کل آلودگی

  استاندارد
 < gr/cfu 104 ×5  26  15  9  60  35  17  40  شمارش کلی باکتریایی
  < gr/cfu10  75  76  46  60  5/72  29  40  شمارش انتروباکتریاسه
  منفی  4  3/3  2  60  5  2  40  استافیلوکوکوس آئروس

  منفی  32  20  12  60  50  20  40  اشرشیاکلی
  منفی  0  0  0  60  0  0  40  سالمونلا

 
  

  فصل آلودگی بستنی های سنتی بر حسب شاخص باکتریایی ومیزان  :2جدول
  سال                   1387تابستان   1387 بهار  1386تابستان     1386 بهار

  درصد  مثبت  تعداد  درصد  مثبت  تعداد  درصد  مثبت  تعداد  درصد  مثبت  تعداد  نوع آلودگی
  6/16  5  30  4/13  4  30  40  8  20  45  9  20  شمارش کلی باکتریایی

  3/83  25  30  70  21  30  65  13  20  80  16  20  ارش انتروباکتریاسهشم
  3/3  1  30  3/3  1  30  5  1  20  5  1  20  استافیلوکوکوس آئروس

  20  6  30  20  6  30  45  9  20  55  11  20  اشرشیاکلی
  0  0  30  0  0  30  0  0  20  0  0  20  سالمونلا

  .در فصول پاییز و زمستان نمونه گیری انجام نشده است* 
  
  

  )gr/ cfu(یانگین  آلودگی باکتریایی نمونه های بستنی سنتی  م:3جدول 
1387 1386 

 میانگین انحراف معیار میانگین انحراف معیار
     سال            

  نوع آلودگی
  شمارش کلی 2/6 ×  104 7/5×104 3/3×104 6/3×104

  انتروباکتریاسه 5/1×104 9/2×104 7/9×103 2×104
  استافیلوکوکوس 6×101 02/2×102 16/0×101 28/1×101
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  بحث 
نمونـه هـا بـه میکروارگانیزمهـای        % 26در مطالعه حاضر    

. مزوفیل هـوازی بـیش از حـد اسـتاندارد ملـی آلـوده بودنـد               
مقایسه یافته های این بررسـی بـا سـایر مطالعـات حـاکی از               

محققین مختلف میـزان    . آلودگی کمتر این فرآورده می باشد     
 ، کاتمانـدا  )25% (72ا در پاکـستان     آلودگی کلی باکتریـایی ر    

) 27 % (1/37و کاســـتاریکا ) 26% (45، داکـــار )3( 6/61%
ضـمنا میـانگین شـمارش کلـی باکتریـایی در           . گزاش نمودند 
  بود که به مراتب کمتـر از         gr/ cfu 104×75/4مطالعه حاضر   

  میــانگین گــزارش شــده در برخــی از کــشور هــا مثــل لیبــی
)gr/ cfu 107×9/6 (می باشد) 28.(  

بیشترین میزان آلـودگی در مطالعـه حاضـر مربـوط بـه             
مطالعات انجام شـده در     می باشد که با     %) 75(انتروباکتریاسه  

مقایسه مقـادیر میـانگین     ). 29(همخوانی دارد   ) %78(ترکیه  
ــه    ــای انتروباکتریاس ــداد باکتریه ) gr/cfu 104 × 235/1(تع

 مثـل   حاکی از آلودگی کمتر نـسبت بـه برخـی از کـشور هـا              
و آلودگی بیـشتر نـسبت      ) gr/ cfu 106×47/10)(3(کاتماندا  

). 28(می باشد ) gr/  cfu 8(به برخی از کشور ها مثل لیبی 
احتمالاً عدم توجـه بـه رونـد اعمـال حـرارت کـافی بـر روی                 

 موازین بهداشـتی    مخلوط اولیه بستنی و عدم توجه به رعایت       
. لودگی می باشددر طول روند تولید از علل مهم افزایش این آ 

لازم بــه ذکــر اســت شــیوع بیماریهــای ناشــی از بــستنی در  
کــشورهایی کــه کنتــرل دقیــق روی پاستوریزاســیون دارنــد  

   ). 13(متداول نیست 
از آنجایی که این باکتریها در دستگاه گـوارش، ادراری و           
همچنین در آب و خاک وجود دارند، بنابراین رعایت مـوازین           

و استفاده از آب سـالم مـی توانـد          بهداشتی فردی و محیطی     
  . ثری در کاهش میزان آلودگی داشته باشدؤنقش م

 سنتی بـه    ینتایج حاصله در خصوص آلودگی بستنی ها      
  آلـوده  نمونه ها به این باکتری    % 32 داد که    ن نشا کلیاشرشیا
 که این میـزان تـا حـدودی بـالاتر از گزارشـات سـایر                ،بودند

جداسـازی ایـن   . اشـد محققین در نقـاط مختلـف دنیـا مـی ب         
جنـوب هنـد    ) 28% (6باکتری در کشورهای لیبی به میـزان        

ــار ) %33 (19 ــزارش ) 26 % (6/10و داک ــت گ ــده اس   . گردی
در حـالی اسـت کـه مطالعـات انجـام شـده در برخـی از                  این

کشورها، عدم وجود این میکروب را در بـستنی سـنتی تأییـد       
باکتری ناشـی   ی بستنی به این     آلودگی میکروب ). 9(نموده اند   

لازم بـه   .از آلودگی آب مصرفی یا آلوده بودن شیر مـی باشـد    
بــوده و اشرشــیاکلی شــاخص آلــودگی مــدفوعی ذکــر اســت 

نـشان دهنـده عـدم       زیاد به این بـاکتری مـی توانـد           آلودگی
دستها و عدم استفاده از دستکش در مراکز         صحیح   شستشوی

ل دقیق تر   و این امر ضرورت کنتر    ) 30(تهیه و توزیع می باشد      
 بـدون شـک آلـودگی       .مراقبین بهداشـتی را آشـکار مـی سـازد         

نقص بهداشتی تولیـد  عمده مدفوعی به عنوان یکی از  مشکلات    
بستنی مطرح می باشد و این بـاکتری فـراوان تـرین ارگانیـسم              
موجود در فراورده های شیر بوده و به عنوان یکی از عوامل مهم             

  .)17(ی باشد اسهال در نوزادان و کودکان مطرح م
ــه      ــشان داد ک ــه ن ــن مطالع ــر ای ــای دیگ ــه ه   % 4یافت

وس آلوده بودند که نتایج     رئکل نمونه ها به استافیلوکوکوس آ     
آن با تحقیقات اخیر انجام شده در جنوب هند همخوانی دارد           

علی رغم وجود گزارشاتی مبنی بر وجود این میکـروب          ). 31(
، )6(انـدا   متهـای اخـذ شـده در کا        در نمونـه  % 22میـزان   ه  ب

ــام % 2/12 ــی % 38، )32(در ویتنــ در % 36و ) 28(در لیبــ
، برخی از مطالعات عدم جداسازی این باکتری        )25(پاکستان  

با توجه به   ). 9( تنی سنتی اعلام نموده اند    سرا از نمونه های ب    
دست ریق تماس طاینکه باکتری یا از طریق شیر آلوده و یا از     

، رعایت  منتقل می شود  با دهان و بینی در حین تهیه بستنی         
پیــشگیری از بهداشــت فــردی و پاســتوریزه کــردن شــیر در 

 ــ   آ ــش م ــد نق ــی توان ــرآورده م ــن ف ــودگی ای ــا ؤل   ثری را ایف
    .)34,33 (نماید

در مطالعه حاضـر هیچگونـه مـوارد مثبتـی از سـالمونلا             
  نی مشاهده نگردید کـه بـا مطالعـات سـایر محققـین همخـوا             

  .)35,27,9(دارد 
  

  نتیجه گیری
ــتلاف      ــه اخ ــده هیچگون ــام ش ــاری انج ــای آم    آزمونه

 87 و 86معنی داری بین میزان آلودگی و فصول در سـالهای      
 آلـودگی بـه      و  شمارش کلی باکتریـایی    ننشان نداد ولی میزا   

 کاهش معنی داری نسبت به سال       1387اشرشیاکلی در سال    
علت ایـن   ممکن است ر چه اگاحتمالاً  . نشان می دهد   1386
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  تفاوت رعایت بیـشتر مـوازین بهداشـتی در توزیـع کننـدگان           
بستنی های سنتی و نظارت دقیقتر مراقبین باشد ولی جهت          

ریهــــای اشرشــــیاکلی و تباک% 4و % 32کنتــــرل حــــضور
، لازم اسـت    ونه های اخذ شده   استافیلوکوکوس آرئوس، در نم   

یفیـت نظـارت     ضمن افزایش کمیـت و ک      ،مواد غذایی ناظرین  
خود و آموزش همگانی تولید و توزیع کنندگان این فراورده از           

، موجبـات ارتقـاء کیفیـت       تولیـد بـستنی   زمان تولید شیر تـا      
بطور کلی . ودکان را مهیا سازد  بهداشتی این فرآورده دلخواه ک    

م کنترل ضوابط بهداشتی، استفاده شیر پاستوریزه و حفظ         وزل
ا زمان مصرف موجب کنترل     تی ت زنجیره سرد به روش بهداش    

آلودگی های اولیه و ثانویه در این فرآورده خواهد شد ضمناً با            
آمـوزش آنهـا بـا       توجه به مصرف زیـاد بـستنی در کودکـان،         

افزایش فرهنگ استفاده از مواد غـذایی پاسـتوریزه از طریـق            
رسانه ها و توصیه به مصرف بستنی پاستوریزه و سالم بایستی 

  .انجام گیرد
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The survey on the bacterial contamination of traditional      
ice cream produced in Gonabad city 

 

H. Mokhtarian1, N. Shariatifar2, M. Mohamadzadeh3, M. Ghahramani4 
Abstract 
Background and Aim: Ice cream, a milk based product is a good media for microbial growth due to 
high nutrition value, almost neutral PH value and long storage duration. Contamination of this product 
with pathogen micro-organism can lead to food poisoning and food born infection and can endanger 
the sanitation of human. The aim of this research was to assess microbial status of traditional Ice 
creams. 

Materials and Methods: In this cross-sectional study a total of 100 samples of traditional Ice cream 
were obtained randomly from the retail stores in summer. All the samples were analyzed for microbial 
contamination according to the Iran national standard .The collected data were analyzed statistically 
using    t-test by SPSS for windows. 

Results: The results show that 26% of the samples were contaminated higher than standard level 
(>5×104 /gr) ,75% of the samples were contaminated higher than standard level (>10 /gr) with 
entrobacteriacea. staphylococcus aurous and Escheria coli were isolated from 4% and 32% of samples 
respectively .No salmonella was isolated from samples. 

Conclusion: To prevent out break of poisoning and microbial infections due to consumption of Ice 
cream as well as supervision and control during the production are essential. 

Key words: Traditional Ice-cream; Bacterial Contamination; Gonabad 
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