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 1382، 49-55، ص 1 دهم، شمارۀیازمجلۀ دانشگاه علوم پزشکی کرمان، دورۀ  ●

 
 
 
 
 
 
 
 

 تعیین توزیع آلودگی انگلی و باکتریایی مگس خانگی بر حسب تماس با انواع زباله
  در شهر کرمان

 2 و مریم زارع زاده 7مجید آقاسی

 خلاصه 
های  های خانگی است که در تماس با زباله         هدف از این بررسی تعیین آلودگی باکتریایی و انگلی مگس           

دفع بهداشتی  زمینه  تری در    کارهای مناسب  کید بر ضرورت مبارزه با این حشره راه        أباشند تا ضمن ت    مختلف می 
های بیمارستانی، محل دفن      منبع مختلف زباله در شهر کرمان شامل محل دفن زباله           4از   .گردداتخاذ  ها   انواع زباله 

لغایت آذر ماه   ماه   نوبت به فاصله یک ماه  از مرداد           5بار در    ها و میادین میوه و تره      ، کشتارگاه های شهری  زباله
ها از نظر    سطح خارجی و هم دستگاه گوارش مگس        هم.  عدد مگس خانگی صید گردید     800 مجموعاً   1381سال  

های جدا شده از نظر      کتری سپس با  .های انگلی مورد بررسی قرار گرفت      یاخته و کرم   وجود باکتری، قارچ، تک   
های  های صید، باکتری   ها در همه محل    در سطح بدن مگس   . های مختلف آزمایش شدند    بیوتیک مقاومت به آنتی  

، انواع  )استافیلوکوکوس و استرپتوکوکوس  (های گرم مثبت     گونه اشریشیاکلی، جنس پروتئوس، انواع کوکسی     
های  زبالهمحل دفن   های صید شده از       از مگس . شتوجود دا های مخمری و میسلیومی و کیست آمیب           قارچ

یاخته  های کلبسیلا و پسودوموناس و کیست تک       های جنس  های یاد شده، باکتری    بیمارستانی علاوه بر ارگانیسم   
ها در   بیوتیک بیشترین میزان مقاومت به آنتی     . ژیاردیا، تخم کرم آسکاریس و تخم اکسیور نیز جدا گردیدند           

با  .ودوموناس و بیشترین میزان حساسیت در باکتری های استرپتوکوکوس مشاهده شد            های جنس پس   باکتری
ها از جمله    ها به انواع میکروارگانیسم    ها در کشور ما و آلودگی این زباله         توجه به سرانه زباله تولیدی بیمارستان      

های  زبالهدفن  صحیح  ویروس های منتقله به وسیله خون که در مطالعات مختلف به اثبات رسیده است مدیریت                  
ها و   جلوگیری از تجمع و تکثیر حشرات خصوصاً مگس خانگی، پیشگیری از شیوع بیماری             به منظور   بیمارستانی  

 .ناپذیر است جلوگیری از آلودگی محیط زیست اجتناب
 

 مگس خانگی، زباله، آلودگی باکتریایی، آلودگی انگلی، کرمان :های کلیدی واژه
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 30/7/82: تاریخ پذیرش مقاله  25/6/82: تاریخ  دریافت اصلاحات 19/3/82: تاریخ دریافت مقاله 
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 مقدمه
 به عنوان ناقلین بسیاری از            های خانگی   مگس 

انتقال . اند به انسان شناخته شده    ی بیماری زا    ها میکروارگانیسم
اغلب به طریقه مکانیکی و به وسیله ضمائم دهانی، موهای سطح           

وجود   اما شواهدی  .)24،20(گیرد   ها انجام می   بدن، پاها و بال   
ا ه زا به انسان توسط مگس     دارد که انتقال بعضی عوامل بیماری      

هایی  انتقال باکتری ). 11(تنها یک انتقال مکانیکی ساده نیست        
، سالمونلا  (Shigella)های شیگلا    های مختلف جنس   از قبیل گونه  
(Salmonella)        کلبسیلا ،(Klebsiella)       و کامپیلوباکتر  

)(Compylobacter          توسط مگس خانگی به اثبات رسیده است  
ها و    استافیلوکوکوس تواند انواع  این حشره می   ).13،17،21،23(

های  باکتری دو گونه از  ). 22( ها را منتقل نماید    استرپتوکوکوس
 .A)های آئروموناس کاویه      به نام  (Aeromonas)جنس آئروموناس   

caviae)      و آئروموناس هیدروفیلا(A. hydrophila)   و همچنین
باکتریوم   و کورینه  (Vibrio cholera)های ویبریو کلرا    گونه

 (Corynebacterium pseudotuberculosis)کولوزیس    پسودوتوبر
 .)3،7،15،23 (یابند ها انتقال می توسط مگس

اگر چه در بعضی مطالعات انجام شده هم سطح خارجی و هم            
دستگاه گوارش مگس خانگی آلوده به باکتری                  

 بوده است اما بین        (Helicobacter pylori)هلیکوباکترپیلوری  
 س خانگی ناقل یا مخزن       محققین در این مورد که مگ         

 ).9،18(باشد اختلاف نظر وجود دارد         باکتری ذکر شده می    
اثر مبارزه با مگس خانگی در پیشگیری و کاهش موارد               

های  های اسهالی ناشی از گونه     هایی نظیر تراخم و عفونت     بیماری
 مختلف جنس شیگلا و گونه اشریشیاکلی  به اثبات رسیده             

 های ر انتقال تک یاخته    نقش مگس خانگی د     ).4،6(است  
، ژیاردیا  (Entamoeba histolytica)انگلی نظیرانتاموبا هیستولیتیکا     

 و کریپتوسپوریدیوم پارووم      (Giardia lamblia)لامبلیا   
(Cryptosporidium parvum)       این ). 5،8،16( شناخته شده است

های انگلی نظیر آسکاریس         تواند تخم کرم      بندپا می  
، استرونژیلویدس    (Ascaris lumbricoides) لومبریکوییدس
 انکیلوستوما کانینوم ،  (Strongyloides stercoralis) استرکورالیس

(Ancylostoma caninum)   و توکسوکارا کانیس (Toxocara canis)  
ل انتقال  ؤوها را مس    همچنین مگس ). 25(منتقل نماید     را

  ).24(اند   شناخته(Rotavirus)های جنس روتاویروس  ویروس
بررسی کنونی با هدف تعیین آلودگی باکتریایی و انگلی           

ها خصوصاً   های خانگی که در تماس با انواع زباله             مگس
باشند انجام گردیده است تا از یک           های بیمارستانی می    زباله

طرف ضرورت مبارزه با این حشره را یادآور گردیده و از              
دفع ینه  زمتری در    کارهای مناسب  طرف دیگر منجر به اتخاذ راه     

 . ها گردد بهداشتی انواع زباله
 

 روش بررسی
های بیمارستانی،    منبع مختلف زباله شامل محل دفن زباله       4از  

ها و میادین میوه و تره بار        های شهری، کشتارگاه   محل دفن زباله  
 نوبت به فاصله یک ماه  از مرداد لغایت آذر ماه و از هر                5در  

 عدد مگس   800موعاً   عدد و مج   40محل در هر نوبت تعداد       
ها با استفاده از تور        آوری مگس  جمع. خانگی صید گردید   

ها صورت   های مختلف تجمع زباله      شناسی در قسمت    حشره
ای استریل به    گرفت و پس از انتقال به داخل ظروف شیشه           

 .آزمایشگاه حمل شدند
ها با استفاده از           در آزمایشگاه ابتدا مگس         

های مورفولوژیک از     ویژگی استریومیکروسکوپ و با توجه به    
جمله خصوصیات آنتن، بال، شیار پیشانی و موهای سطح بدن            
تعیین هویت گردیدند سپس سطح خارجی بدن آنها با سرم             

شناسی  فیزیولوژی استریل شستشو داده شد و بعد با سوزن حشره         
تشریح گردیدند و دستگاه گوارش آنها به داخل سرم                

لول حاصل از شستشوی سطح      هم مح . فیزیولوژی انتقال یافت  
یزیولوژی حاوی دستگاه گوارش حشرات     فخارجی و هم سرم     

 دور در دقیقه سانتریفوژ گردیدند و        2000 دقیقه با    5مدت  به  
یاخته، کرم و    رسوب حاصل با میکروسکوپ از نظر وجود تک       

های   سپس در محیط      .قارچ مورد بررسی قرار گرفت        
و  EMB (Eosin Methylen Blue agar)،  (Blood agar)لادآگار  ب کشت

SS (Shigella Salmonella agar)   های کشت   محیط.  کشت داده شدند
گراد در انکوباتور     درجه سانتی  37 ساعت در دمای       24به مدت   

بررسی قرار   ها مورد  نگهداری شدند، سپس کلنی باکتری       
افتراقی روی    های مشکوک برای تشخیص       کلنی. گرفت
IMVIC (Indol- Methyl red- Voge proscoer- citratre) های کشت  محیط

، TSI  (Triple Suger Iron agar)    و اوره (urea agar base)   پاساژ داده
گراد در    درجه سانتی  37 ساعت در دمای     24شدند و به مدت     

 ،ATD شرکت: EMBمحیط کشت   (انکوباتور نگهداری شدند     
ن و   انگلستا ،Oxoid شرکت: urea agarانگلستان، محیط کشت     

، Merck شرکت   :TSI و   SS, Blood agar  ،IMVICهای کشت  محیط
 Mullerیک کلنی از هر جنس باکتری روی محیط            ).آلمان

hinton) شرکت ATD پاساژ داده شد و بعد از قرار        ) نگلستان، ا
 24بیوگرام روی محیط کشت به مدت         های آنتی  دادن دیسک 
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 قرار گرفتند   گراد در انکوباتور    درجه سانتی  37ساعت در دمای    
ها بر اساس قطر هاله تشکیل شده دور              و سپس باکتری   

بندی  ها به صورت حساس، نیمه حساس و مقاوم طبقه           دیسک
بیوتیک استفاده شده همگی تولید       های آنتی  دیسک. )7 (شدند

 .شرکت پادتن طب ایران بودند
 

  نتایج 
های مخمری و میسلیومی هم در سطح خارجی و           انواع قارچ 

های صید شده مشاهده      دستگاه گوارش همه مگس    هم در    
های صید،   ها در همه محل    از سطح خارجی بدن مگس     .گردیدند
های گرم مثبت      انواع کوکسی   ،های گونه اشریشیاکلی   باکتری

وکیست آمیب جدا    ) استافیلوکوکوس و استرپتوکوکوس   (
باکتری جنس پروتئوس تنها در دستگاه گوارش            . شدند
های شهری و سطح      زبالهمحل دفن   ز  های صید شده ا     مگس

های صید شده از میادین میوه       خارجی و دستگاه گوارش مگس    
های   باکتری جنس کلبسیلا در مگس      .بار یافت نگردید   و تره 

 . مشاهده شد   هاهای بیمارستانی و کشتارگاه     موجود در زباله  

یاخته ژیاردیا لامبلیا،    باکتری جنس پسودوموناس، کیست تک    

لی آسکاریس لومبریکوئیدس و تخم اکسیور         تخم کرم انگ   
(Enterobius vermicularis)     های صید شده از        تنها در مگس

در بررسی دستگاه گوارش     . های بیمارستانی یافت شدند     زباله
های میادین میوه    های شهری و زباله    های صید شده از زباله     مگس
های  میسلیومی، کوکسی  و های مخمری  بار صرفاً قارچ    و تره 

در مجموع   .مشاهده گردیدند  رم مثبت و باکتری اشریشیاکلی    گ
های  توان گفت بیشترین میزان آلودگی از نظر تنوع ارگانیسم         می

یافت شده هم در سطح خارجی و هم در دستگاه گوارش مربوط            
های  های کشتارگاه، زباله   باشد و زباله   های بیمارستانی می   به زباله 
بار در درجات بعدی      و تره های میادین میوه      و زباله  شهری
  ).1جدول (گیرند  قرار می اهمیت

های  ها در باکتری   بیوتیک بیشترین میزان مقاومت به آنتی     
 که جنس پسودوموناس مشاهده گردید به طوری             

تنها به تریمتوپریم سولفامتوکسازول           ها این باکتری   
(Trimethoprim Sulfamethoxazol)            نیمه حساس و به بقیه 

بیشترین میزان حساسیت در      . ها مقاوم بودند    کبیوتی آنتی
نوع سه   به   کههای استرپتوکوکوس مشاهده گردید        باکتری
 بیوتیک حساس، به دو نوع نیمه حساس و به دو نوع مقاوم             آنتی

 
 1381در شهرکرمان، سال باکتری ها و تک یاخته های جدا شده از سطح خارجی و دستگاه گوارش مگس های صید شده از منابع مختلف زباله  :1جدول 

 باکتری تک یاخته
نوع ارگانیسم

  ارگانیسممنبع زباله و محل جداسازی 

 کیست آمیب، کیست ژیاردیا
، اشریشیاکلی،  )استافیلوکوکوس و استرپتوکوکوس  (های گرم مثبت     انـواع کوکسـی   

 پروتئوس، کلبسیلا، پسودوموناس
 سطح خارجی

ــ  ــ
، اشریشیا کلی، )استافیلوکوکوس و استرپتوکوکوس(های گرم مثبت     یانـواع کوکس ـ  
 پروتئوس، کلبسیلا

 دستگاه گوارش

زباله های 
 بیمارستانی

 کیست آمیب
، اشریشیا کلی، )استافیلوکوکوس و استرپتوکوکوس(های گرم مثبت     انـواع کوکسـی   

 پروتئوس
 سطح خارجی

ــ  دستگاه گوارش ، اشریشیاکلی)رپتوکوکوساستافیلوکوکوس و است(های گرم مثبت  انواع کوکسی ــ

 شهری های زباله

 کیست آمیب
، اشریشیا کلی، )استافیلوکوکوس و استرپتوکوکوس(های گرم مثبت     انـواع کوکسـی   
 پروتئوس، کلبسیلا

 سطح خارجی

ــ  ــ
اـی گـرم مثبـت        انـواع کوکسـی    ، پروتئوس،  )استافیلوکوکوس و استرپتوکوکوس  (ه

 کلبسیلا
 دستگاه گوارش

 های زباله
 کشتارگاه

 سطح خارجی ، اشریشیا کلی)استافیلوکوکوس و استرپتوکوکوس(های گرم مثبت ی انواع کوکس کیست آمیب

ــ  دستگاه گوارش ، اشریشیاکلی)استافیلوکوکوس و استرپتوکوکوس(های گرم مثبت  انواع کوکسی ــ

های میادین  زباله
 و تره بار میوه
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 1381ده از منابع مختلف زباله در شهر کرمان، سال های جداش بیوگرام باکتری  نتایج آنتی:2جدول

 استرپتوکوکوس پروتئوس پسودوموناس کلبسیلا
استافیلو
 کوکوس

جنس باکتری
 نوع آنتی بیوتیک

 ردیف

I R R R I 1 جنتامایسین 

I I I S S 2 متوپریم سولفامتوکسازول تری 

S R S S S 3 سیپروفلوکزاسین 

I R R S I 4 آمیکاسین 

R R R I R 5 سیلین آمپی 

S R I R I 6 کلوکزاسیلین 

R R I I R 7 سیلین آموکسی 

 S:3و6

 I: ١و۴ 
 R : ۵ و ٧

S: - 
I: 2 
R: 

١،٣،۴،۵،۶،٧ 

3:  S 

 I: 2،6و7

: 1،4 و 5
R 

 S:2، 3 و 4

 I:  5 و 7

 R: 1 و 6

 S :2و 3

 :1،4I و 6

 R:  5 و 7

 
 سطح حساسیت

 

      S: حساس                                 I:  نیمه حساس             R: مقاوم

  
های آزمایش شده بیشترین میزان         بیوتیک از میان آنتی    .بودند

بوده و   (Ciprofloxacin)    به سیپروفلوکزاسین  حساسیت مربوط    
مشاهده  (Ampicillin) سیلین بیشترین میزان مقاومت نسبت به آمپی       

 ).2جدول (گردید 
 

 گیری بحث و نتیجه
 اینکه مگس خانگی به منابع مختلفی از جمله زباله          با توجه به  

زا  های بیماری  ارگانیسم ها حاوی انواع میکرو    زند و زباله   سر می 
زا توسط   توان انتظار داشت بسیاری از عوامل بیماری       باشند، می  می

تر بودن سطح خارجی     آلوده). 12،25(این حشرات انتقال یابند      
 آنها بیانگر این مطلب      ها نسبت به دستگاه گوارش      بدن مگس 

ها توسط این حشرات بیشتر به        است که انتقال میکروارگانیسم    
 مطالعات انجام شده در سایر       .گیرد طریقه مکانیکی صورت می   

لازم به  ). 22(نماید   نقاط جهان نیز این موضوع را تأیید می          
توضیح است اگر چه در روش کار در خصوص جلوگیری از             

های تشریح شده به         سآلودگی دستگاه گوارش مگ       
های سطح خارجی احتیاطات لازم از قبیل             میکروارگانیسم

شستشوی کامل سطح خارجی با سرم فیزیولوژی و استفاده از             

های متفاوت برای تشریح و برداشتن لوله گوارش به عمل           سوزن
 احتمال آلودگی دستگاه گوارش       با این وجود      ،آمده است 

 سطح خارجی کاملامًنتفی به      های ها و قارچ   ها به باکتری   مگس
هایی که در سطح خارجی و        رسد و در مورد ارگانیسم      نظر نمی 

می توان باشند با قاطعیت بیشتری       دستگاه گوارش مشترک نمی   
 .اظهار نظر نمود

نتایج به دست آمده در مطالعات انجام        های این بررسی با    یافته
 های شده در سایر نقاط دنیا از جمله در مورد باکتری                 

اشریشیاکلی، کلبسیلا،    استافیلوکوکوس، استرپتوکوکوس،  
یاخته ژیاردیا لامبلیا و کرم انگلی آسکاریس لومبریکوییدس         تک
 ).5،6،22،23،25(خوانی دارد  هم

ها که   های مختلف بیمارستان   های بیمارستانی از بخش     زباله
تر  گردند، لذا آلوده   آوری می  باشند جمع  ها می  دارای انواع آلودگی  

بیمارستانی کاملاً مورد    های های صید شده از زباله      بودن مگس 
های متعلق   طی یک مطالعه در شهر قاهره، باکتری      . باشد انتظار می 

بروسلاسه  ،(Enterobacteriaceae)انتروباکتریاسه های به خانواده  
(Brucellaceae)       آئروموباکتریاسه ،(Aeromobacteriaceae)    و 
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های صید شده از       از مگس  (Pseudomonodaceae) پسودومونوداسه
 ).19( ها جدا گردیدند اماکن مختلف بیمارستانی خصوصاً زباله

ها در شهر کرمان     با توجه به سرانه زباله تولیدی بیمارستان       
 تن در روز گزارش شده      64/2،  1377که به عنوان مثال در سال       

و در  ) 2(باشد    درصد آن عفونی و خطرناک می      26/48است و   
های  های بیمارستانی به ویروس    ات انجام شده آلودگی زباله    مطالع

های ابولا،   منتقله به وسیله خون نظیر عوامل ایجاد کننده بیماری         
 و ایدز   Bماربرگ، تب هموراژیک کریمه کنگو، لاسا، هپاتیت        

توان نتیجه گرفت مدیریت صحیح      می) 10(به اثبات رسیده است     
ها و جلوگیری    از شیوع بیماری  های بیمارستانی در پیشگیری      زباله

از آلودگی محیط زیست اهمیت زیادی داشته و این امر مستلزم            
 ایجاد یک سیستم دفع صحیح زباله منطبق با شرایط موجود و             
اجرای صحیح آن و همچنین به کارگیری نظارت و کنترل              

های  از طرفی چون انتقال و ذخیره زباله       . باشد صحیح بر آن می   
 رسد سوزاندن  ی مخاطرات زیادی است به نظر میبیمارستانی دارا

 

 
و در نتیجه از     ) 14(های مذکور باشد      بهترین روش دفع زباله    

تجمع و تکثیر حشراتی نظیر مگس خانگی نیز جلوگیری به عمل           
 .آید می

ها و آلودگی آنها به      ها بر روی انواع زباله     وفور بالای مگس  
یکی این حشره به     زا همراه با اهلی بودن و نزد         عوامل بیماری 

اماکن انسانی و طول پرواز زیاد آن ضرورت مبارزه با این حشره            
نماید، اما از طرف دیگر بروز مقاومت در این            را یادآوری می  

ها، مبارزه را مستلزم مطالعه      کش حشره نسبت به بسیاری از حشره     
 ).1(نماید  بیشتر و استفاده از متخصصین امر در این رابطه می

 
از جناب آقای دکتر عباس بهرامپور دانشیار محترم گروه آمار دانشکده بهداشت کرمان                ار

نژاد کارشناس محترم حشره شناسی      های ارزشمند، جناب آقای حمید سلطانی      به واسطه راهنمایی  
ها و سرکارخانم محبوبه پورابراهیمی که در رابطه با تایپ           آوری مگس  به واسطه همیاری در جمع    

 .ه همکاری لازم را مبذول نموده اند تشکر و قدردانی به عمل می آیداین مقال

. 

Summary 
Determination of the Distribution of Bacterial and Parasitic Infection by House Fly in term of Type of Solid 
Waste Contact in Kerman Province 

  Aghasi M., MSc.1and Zareazadeh M., MSc.2 

1. Instructor, School of Health, 2. Master of Science in Parasitology, Kerman University of Medical Sciences and Health Services, Kerman, Iran. 
 

The aim of this study was to determine the parasitic and bacterial contaminations of houseflies found around 
various garbages, and to emphasize the necessity of fly control and taking more efficient strategies for garbage 
disposal. For this purpose, 800 houseflies from four garbage sources in the city of Kerman (hospital, urban, fruit & 
vegetable market, and slaughter house wastes) were collected each month for the period of 5 conseccutive months. 
Both the external surface and digestive system of the collected flies were investigated for the presence of bacteria, fungi, 
protozoa and parasitic worms. Antibiogram test was performed on the collected bacteria. Escherichia coli, Proteus, 
gram positive cocci (Staphylococcus, Streptococcus), Yeast and mycellial fungi, and amoebae cyst were found in the 
external surface of all collected flies. In the flies collected from hospital garbages, Klebsiella, Pseudomonos, Giardia 
cyst, Ascaris and Oxyur ova were also found.. The highest antibiotic resistence was observed against Pseudomonas and 
the highest sensitivity was observed in Streptococcus. Considering the per capita of hospital garbage production in Iran 
and its contamination to various types of microorganisms such as viruses transmitted by blood, the appropriate 
management of hospital garbage disposal in order to prevent the accumulation and multiplication of insects especially 
houseflies and consequenty the prevention of various diseases and environmental pollution is highly recommended. 

 
Key words: House fly, Waste, Bacterial infection,Parasitic infection, Kerman 
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