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 چكیده
موجود و اطلاع از حدود مجاز  یآن با استانداردها سهیدر سلامت شهروندان دارد و مقا ییبسزا ریثأت یدنیآب آشام تیفیک ز ین    ا داف:

  هیدر شهرستان اروم یشرب مصرف یهاآب یفیک تی. در مقاله حاضر وضعدیحفظ سلامت جامعه ارائه نما یرا در راستا یدیتواند اطلاعات مفیم
 گرفته است. رارق لیو تحل یابیمورد ارز

از  2931و  2932انجام شده در سال  زیآنال 281مشتمل بر  آن یو روستاها هیآب شرب  شهر اروم زیمربوط به آنال جینتا   :واد   ر ش 
 . دیگرد سهیمقا یقرار گرفته و با استاندارد مل یآمار نیروت یزهایمورد آنال SPSSو پس از ورود به نرم افزار  هیمرکز بهداشت استان ته

-متفاوت است که نشان  mg/L 200 ± 913کربنات کلسیم و بطور میانگین   2101تا  mg/L 211های شرب ارومیه از سختی آب :  ت ي ف      

±  mg/L  182و بطور متوسط  mg/L 2311تا  219شده از گیریمقادیر اندازه های سبک تا خیلی سخت است. از نظر املاح محلولدهنده آب
متفاوت  mg/L 19/1±12/1و بطور میانگین  mg/L 5/2 صفر تا باشد، مقادیر ازاز نظر سلامت دارای اهمیت می فلوراید کهباشد. در مورد می 933

  بود. NTU 2بالای  %11و در  2و  5/1بین  %90، در NTU 5/1های آنالیز شده کمتر از نمونه %00است. در مورد کدورت در 
 یاز پارامترها یبعض ریمقاد هیشهرستان اروم یاز نواح یآب شرب در برخ یالمللنیو ب یردها ملبا استاندا سهیدر مقا :گیرینتیج بحث   

 کویزیف تیفیحال در مجموع کنی. با اردیخصوص صورت گ نیدر ا یآب شرب مطابق با حدود مجاز نبوده و لازم است اقدام اصلاح یفیک
 باشد.یم مناسبشرب  یشده برایبررس یهاآب ییایمیش

 
 هیاروم د،یفلورا ،یسخت ت،یفیک ،یدنیآب آشام :   اژهیدکل

 
   د  

 یاصل شهیدر حال توسعه هنوز ر یدر کشورها
 یدنیمربوط به آب آشام یاز مشکلات بهداشت یاریبس

بهداشت  یسالم است. آمار منتشر شده از سازمان جهان

(. مطابق با نظر سازمان 1) است تیواقع نینشان دهنده ا
(، آب مورد استفاده جهت WHOت )بهداش یجهان

و  سمیکروارگانیاز هر گونه م یعار دیمصرف انسان با
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انسان باشد. عدم  یسلامت یخطرساز برا ییایمیمواد ش
وجود رنگ و بو و طعم نامطلوب، عدم وجود کدورت، 

و در حد مجاز بودن  یگذارو رسوب یعدم خورندگ
وامل بودن از ع یهمراه با عار ییایمیمواد ش ریمقاد

 یدنیمهم منابع آب آشام یعموم یهایژگیاز و زایماریب
شامل  یدنیآب آشام تیفیک یهانبه(. ج2) است

 یباشناختیو ز یکربیم ،ییایمیش ،یکیزیف اتیخصوص
توان به انواع یآب م ییایمیش یهایژگیو انیاست. در م

اشاره  تیاییو قل یسخت نیو همچن هاونیو آن هاونیکات
(، 4) دی(، فلورا3) یآب مانند سخت یاهیژگینمود. و

 یهاجنبهاز تز( هم6) نی( و فلزات سنگ5) تراتین
 یهادر غلظت دارند هم تیکنندگان اهممصرف تیرضا

مدت بر یتوانند در طولانیبالاتر از حد استاندارد م
 بگذارند.  ریثأکنندگان تسلامت مصرف

 یدنیدهد که منابع آب آشامیموجود نشان م تجارب
-تی. فعالرندیقرار گ هایتوانند در معرض انواع آلودگیم
 یاز کودها هیرویاستفاده ب ،یو دامدار یکشاورز یها
-پساب برکه ،یکاربرد سموم و دفع آفات نبات ،ییایمیش

شده در زباله مدفون یهارابهیفاضلاب، ش تیتثب یها
 یهافاضلاب هیو تخل یصنعت یهاابپس هیخاک، تخل

 رامونیهستند که پ یاندهیمنابع آلا نیترهماز م یانسان
-یم افتی ینحوه حسب مورد، بشهرها و روستاها بر
محسوب  یدنیبر منابع آب آشام یشوند و خطر بزرگ

 .(7) گردندیم
آب در نقاط مختلف کشور  تیفیدر ارتباط با ک 

 دیاز موارد جد صورت گرفته است. یمطالعات مختلف
( 9) (، سراب8) یشرقجانیرباتوان به مطالعه استان آذیم

 یبر رو ی( اشاره نمود. در مطالعه صفر11) نیو قزو
منابع،  نیمشخص شد که عمده مشکل ا انهیآب شهر م

 ونی، و TDS (Total Dissolved Solids) ،یسخت
پارامترها در حد مطلوب قرار  ریبوده و سا کربناتیب

از  2323 و همکاران در سال دلمانیدارد. در مطالعه ا
غرب تهران  یاقمار یهاحلقه چاه آب شرب شهرک 73

(. 11) دیگزارش گرد 0/0 و حداقل 23 تراتیحداکثر ن
 ونی یکه جهت بررس یفرشاد و همکاران در مطالعات

تهران و  نطقهم یصنعت یدر واحدها تیتریو ن تراتین
و  تراتین ونی زانیانجام دادند م 2377کرج در سال 

 تریگرم در لیلیم 28/23و  92/53 بیرا به ترت تیترین
 زانیم یرو یاجمال یا(. در مطالعه12) گزارش کردند

 2381و  2379در سال  نیشهر قزو یدنیآب آشام تراتین
بالاتر از حد مجاز  تراتین زانیها ماز چاه 32۱حدود 

 پوریو عل ندارلویتوسط د یادر مطالعه (.13) است دهبو
 2383سال  آب شرب بندرعباس در تیفیک یبر رو

 تریدر ل گرمیلیم 07/1 دیفلورا زانیم دیمشخص گرد

و  میکلرور، سولفات، سد ت،یترین زانیم یبوده و از طرف
TDS (. در مطالعه انجام14) از حد مجاز است شیب زین-

دشت همدان توسط  ینیرزمیآب ز تیفیک یشده بر رو
مشخص شد  83و  85 یهادر سال یو شکوه یرحمان

مخزن آب  یفیک راتییسفره تغ ینزول کم که با توجه به
اما بطور عمده در  دهیهنوز به حالت حاد نرس ینیرزمیز

بوده و  هاستگاهیا ریاز سا شتریب یآلودگ ستگاه،یا 28
و  تراتیغلظت بالاتر ن یدارا هاستگاهیا نیاز ا 9/09۱
د استاندارد بالاتر از ح TDS یدارا هاستگاهیسوم ا کی

 یهاآب یرو یگلریبذرافشان و ب عهبوده است. در مطال
مشخص شد  ییایمیش تیفیهرمزگان از نظر ک ینیرزمیز

و  میکلرور، سولفات و سد ترات،ین یهاغلظت نکهیبا ا
 نیآفرمشکل یبهداشت دگاهیاز د یبالاست ول یسخت

 یسطح یهاگام مصرف با آبندر ه نچهو چنا ستین
 (. 15) ردیگیمخلوط شود در گستره استاندارد قرار م

قابل توجه  یدنیآب آشام نیتأم تیریدر مد آنچه
 یهایماریاز بروز ب یریو جلوگ تیفیاست، کنترل ک

منظور   نی(. به هم7) منتقل شونده توسط آب است
 یدنیآشام یهاآب ییایمیو ش یکربیم تیفیک یبررس

 یفیتواند وضع کیم یغربجانیاستان آذربا یهاشهرستان
مرکز بهداشت  یمدهد. بطور رس را نشان یدنیآب آشام

وزارت بهداشت درمان و  ینقش نظارت یاستان در راستا
شهرها و  یدنیمنابع آشام یهانمونه ،یآموزش پزشک

از  انهیمختلف استان را حداقل بصورت سال یروستاها
 یهابا استفاده از روش ییایمیش ینظر پارامترها

 Standard Methods for the Examinationاستاندارد )

of Water and Wastewaterنیکه ا دینمایم زی( آنال 
اطلاعات ارزشمند اغلب پس از انعکاس به شهرستان 

 نیا یبر رو یخاص لیشده و تحل یگانیمربوطه عملا با
است  یدر حال نی. اردیگیاطلاعات گسترده صورت نم

 زیانتقال و آنال ،یبردارجهت نمونه یقابل توجه نهیکه هز
حاضر با هدف  قیشود. تحقیها صرف منمونه نیا

شهرستان  یدنیاطلاعات خام آب آشام لیو تحل یبررس
آن با  سهیموجود بود و مقا یکه در سامانه بهداشت هیاروم

 .دیانجام گرد یمل یاستانداردها
 

    واد   ر ش
کاربردی و -قیق حاضر از نوع مطالعات توصیفیتح     

میدنی شهرستان ارومیه  جامعه مورد مطالعه منابع آب آشا
بخش  5است. ارومیه مرکز استان آذربایجان غربی دارای 

 11وست( و )مرکزی، انزل، نازلو، سیلوانه و صومای براد
، با 2931طبق سرشماری باشد. روستا می 110دهستان و 
نفر جمعیت دهمین شهر پرجمعیت ایران و  332033

شمار هغرب ایران بدومین شهر پرجمعیت منطقه شمال
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حلقه  01آید. منابع تأمین آب شرب شهر ارومیه از می
-( تأمین می1و2)تصفیه خانه  چاه و رودخانه شهرچایی

 31قه چاه، حل 111گردد. روستاهای این شهرستان از 
میزان مصرف آب گردد. قنات تأمین می 1حلقه چشمه و 

در فصول سرد لیتر در ثانیه  2111تا  1811ارومیه 
 451تا  411مین آب مورد نیاز أبرای ت غیرپیک است و

لیتر در ثانیه از تصفیه  451لیتر از تصفیه خانه قدیم، 
آب  .شودمین میأها تخانه جدید و مابقی از محل چاه

شرب کلیه روستاهای ارومیه از منابع زیرزمینی 
گردد. نتایج آنالیز شیمیایی منابع تأمین میبخصوص چاه 

های ن ارومیه طی سالآب شهری و روستایی شهرستا
)که در مرکز بهداشت استان بصورت خام  2932-2931

آوری و پس از به عنوان نمونه جمعدر دسترس بود( 
ها و بررسی اطلاعات مربوط به غلظت انواع کاتیون

و  TDSها، سختی، هدایت الکتریکی، کدورت، آنیون
های آماری توصیفی، قلیائیت استخراج و پس از آزمون

میانگین، انحراف معیار، ضریب همبستگی  مقادیر
 محاسبه و در قالب جداول و نمودارها ارائه گردید. 

 
   ي فت 
-تر کیفی منابع آب آشامیدنی بررسیپارام 23مقادیر      

همراه با توصیف  2شده در شهرستان ارومیه در جدول 
همبستگی بین  1آماری ارائه شده است. جدول 

نمودار  دهد.آب را نشان می اییپارامترهای فیزیکو شیمی
هدایت الکتریکی  9فلوراید، نمودار  1سختی، نمودار  2

های آشامیدنی شهرستان ارومیه کدورت آب 0و نمودار 
بالاترین مقادیر سختی مربوط به دهد. نمایش میرا 

زج دول و نوشین شهر و یکی از مناطق قولنجی و دی
ربنات کلسیم ک mg/L 511های شهری بود که بالای چاه

 تعیین گردید.
 

 
 

 شهرستان ارومیهتوصیف آماری پارامترهای کیفی منابع آب آشامیدنی  :۱جدول
 

نمیانگی حداکثر حداقل پارامتر  انحراف معیار 

 590 291 9911 21 هدایت الکتریکی )میکروزیمنس بر سانتیمتر(

 203 912 2101 211 سختی )میلیگرم در لیتر کربنات کلسیم(

 39 193 523 80 ئیت )میلیگرم در لیتر کربنات کلسیم(قلیا

 132 953 2321 219 کل جامدات محلول )میلیگرم در لیتر(

pH 5/3  8 9/2  12/1  

15/1 (NTU) کدورت  2/5  82/1  8/1  

 51 81 520 28 کلسیم )میلیگرم در لیتر(

 11 18 215 2 منیزیم )میلیگرم در لیتر(

 91 92 193 1 سدیم )میلیگرم در لیتر(

 3 9 22 2 پتاسیم )میلیگرم در لیتر(

 32 58 525 1 سولفات )میلیگرم در لیتر(

 201 31 2201 2 کلرور )میلیگرم در لیتر(

3/1 9 11 1 نیترات )میلیگرم در لیتر(  

3/2 1 نیتریت )میلیگرم در لیتر(  19/1  22/1  

5/2 1 فلوراید )میلیگرم در لیتر(  12/1  11/1  

2/19 13 22 یگراد(دما )درجه سانت  2/9  
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 همبستگی بین پارامترهای کیفی آب شرب شهرستان ارومیه .۲جدول 

 

 پارامتر
هدایت 

یالکتریک  
تقلیائی سختی  pH مپتاسی سدیم منیزیم کلسیم  دما فلوئور نیتریت نیترات کلرور سولفات 

هدایت 

              1 الکتریکی

 سختی
.853** 1             

 قلیائیت
.486** .637** 1            

pH -.066 -.194* -.198* 1           

 کلسیم
.518** .589** .328** -.290** 1          

 منیزیم
.616** .687** .490** -.050 .163* 1         

 سدیم
.745** .562** .375** .020 .687** .430** 1        

 پتاسیم
.173* .114 .067 .077 .337** .349** .181* 1       

 سولفات
.368** .318** .301** -.045 .533** .359** .664** .340** 1      

 کلرور
.827** .625** .115 .088 .365** .506** .673** .043 .140 1     

 نیترات
.247** .303** .278** -.081 .376** -.068 .216** -.024 .142 .089 1    

 نیتریت
-.008 -.051 -.059 .075 -.043 -.024 -.032 .431** -.004 .001 .087 1   

 فلوراید
.470** .349** .292** .103 .197* .180* .421** .042 .146 .396** .169* .004 1  

 دما
.090 .023 -.072 -.184* -.135 .159* -.012 .119 -.075 .133 -.218** .048 -.046 1 

 
 

 
 ارومیه بهای آشامیدنی شهرستاننمایش مقادیر فلوراید در آ .2نمودار 
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 نمایش مقادیر هدایت الکتریکی آبهای آشامیدنی شهرستان ارومیه .3نمودار 

 

 
 در شهرستان ارومیهآبهای آشامیدنی نمایش مقادیر کدورت  .4نمودار 
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 بحث
ای اغلب متأثر از ساختار کیفیت آب آشامیدنی هر منطقه     
ای به ناحیه دیگر و از ناحیه شناسی آن منطقه بودهزمین

-. برای اینکه مصرف آب در طولانی(23)باشد متفاوت می

مدت اثر سوء بر سلامت مردم نداشته باشد لازم است با 
لذا پایش شده مطابقت داشته باشد. استاندارهای کیفی پذیرفته

, 9)گردد ب شرب در دنیا امری مهم تلقی میکیفی منابع آ
هایی از هنمودهای كیفیت آب آشامیدنی غلظت. ر(18و17

تركیبات موجود در آب هستند كه در طول یك دوره مصرف 
-كننده نمیآب خطر قابل توجهی را متوجه سلامتی مصرف

این رهنمودها توسط نماید)حفاظت بهداشت عمومی(. 
( تدوین شده، مورد WHOسازمان بهداشت جهانی )
. هدف از تعیین (19) گیردتجدیدنظر و اصلاح قرار می

رهنمودهای كیفیت آب آشامیدنی، استفاده از آنها در وضع و 
باشد كه تدوین استانداردهای ملی در كشورهای مختلف می

اگر این كار به درستی به انجام برسد، در جوامع مختلف آب 
های آشامیدنی سالم از طریق حذف و یا كاهش غلظت آلاینده

 د. مین خواهد شتأمضر برای سلامتی 
در مطالعه حاضر وضعیت پارامترهای کیفی در منابع آب      

هدایت  آشامیدنی شهرستان ارومیه مورد بررسی قرار گرفت.
 s/cm  238های آشامیدنی شهرستان ارومیه از الکتریکی آب

دهد در برخی از منابع آب متفاوت بوده که نشان می 9911تا 
 ECباشد. می s/cm 1111این مقدار بالاتر از حداکثر مجاز 

باشد که همان دهنده قابلیت عبور جریان برق در آب مینشان
گیری فراوانی مقادیر اندازه. (1)است  TDSدهنده مقادیر نشان

موارد  %51شده مشخص نمود که مقدار هدایت الکتریکی در 
  s/cm کمتر مساوی %25، در s/cm  311کمتر یا مساوی 

 بوده است. s/cm  2381کمتر مساوی  %35و در  321
برای آب ارومیه در سال  s/cm  221این میزان را  نانبخش
  s/cmاین مقدار را  و دکتر بذرافشان برای زاهدان 2923
بیان  s/cm  0299و برای بندرعباس  2988در سال  1322
است.  که حاکی از بالا بودن این پارامتر در این دو منطقه نمود

مقادیر هدایت الکتریکی شرقی در مطالعه استان آذربایجان
 و بطور میانگین s/cm  0331 تا 210های آشامیدنی از آب

s/cm  201±521 از میانگین مطالعه حاضر  که دمتفاوت بو
 . (8) باشدتر میپایین
و بطور متوسط  2321تا  mg/L 219جامدات محلول بین      

mg/L 953 ( تا  511است که در مقایسه با حدود مطلوب
mg/L 2111( مجاز ،)تا 2111 mg/L 2511 و فاقد مطلوبیت )

های آب TDS(، مقادیر 21) (mg/L 2511)بیش از  آشامیدنی
استان از مقادیر مطلوب تا فاقد مطلوبیت آشامیدنی متفاوت 

ایجاد طعم آب آشامیدنی ثری در پارامتر بسیار مؤ TDSاست. 
است، از دیدگاه  511کمتر از TDSاست. آبی که دارای 

تا  511بین  TDSاستاندارد، آب شرب بسیار خوبی است. 

برای شرب مجاز  2511تا  2111مطلوب و در گستره  2111
, 20)مقبولیت شرب ندارد  2511بیش از   TDSاست ولی با

 mg/Lهای شهرستان ارومیه با مقدار مواد محلول آب .(12و11
شود. مقدار این پارامتر بندی میهای خوب طبقهجزو آب 953

های زیرزمینی ای آبو بر mg/L1931 (20)  برای بندرعباس
-که بالاتر از حد مجاز می (25) بود mg/L2831  زاهدان برابر

 باشد.
 2101تا  mg/L 211از نظر پارامتر سختی، مقادیر از      

کربنات  mg/L203±918 کربنات کلسیم و بطور متوسط 
دهد مربوط به سختی نشان می باشد. مقادیرم متفاوت میکلسی

های سبک تا های آشامیدنی شهرستان ارومیه از آبکه آب
های خیلی سخت متفاوت بوده و در مواردی مقادیر آن از آب

مقبولیت باشد. نیز بیشتر می mg/L 511  (20)حداکثر مجاز 
  WHOکند.برای سختی در جوامع مختلف فرق میعمومی 

هیچ مقدار رهنمودی مبتنی بر ایجاد عوارض بهداشتی برای 
 111سختی منظور ننموده است و لیکن آبی که دارای بیش از 

تواند باعث رسوب جرم در سیستم گرم بر لیتر باشد میمیلی
گردد و از سوی دیگر آب با  توزیع و مصرف زیاد صابون

 .(11و20)ها بسیار خورنده است برای لوله 21سختی کمتر از 
موارد سختی کمتر از  %20د که در مورد سختی مشخص ش

گرم در لیتر میلی  911>سختی>251موارد بین  %99، در 251
کربنات  mg/L 911 موارد بیشتر از %59کربنات کلسیم و در 

های کلسیم بود که در مجموع از نظر سختی مشکلی در آب
شرب شهرستان وجود ندارد. همچنین مطالعه نشان داد که 

یت، کلسیم، منیزیم، یکی، قلیائکترمابین سختی با هدایت ال
ان سدیم، سولفات، کلرور، نیترات و فلوراید بیشترین میز

بر روی  2923ای که در سال همبستگی وجود دارد. در مطالعه
های ارومیه توسط نانبخش انجام شد متوسط میزان سختی آب

. طی بررسی انجام (11) گزارش گردید mg/L 931 در حدود 
شده روی منابع زیرزمینی زاهدان توسط بذرافشان و همکاران 

.  (25) بود mg/L 319 میزان سختی متوسط برابر 88در سال 
، 2981های زیرزمینی بندرعباس در سال این میزان برای آب

کربنات کلسیم گزارش شده که  بر حسب mg/L 230برابر 
. در (20) های بسیار سخت در این مناطق استدهنده آبنشان

 تا mg/L 01مقادیر سختی از شرقی مطالعه استان آذربایجان
  mg/L 118±211 کربنات کلسیم و بطور متوسط 2090

ز میانگین مطالعه حاضر بطور که ا متفاوت بود کربنات کلسیم
 .(8) باشدداری کمتر میمعنی
فلوراید از نظر بهداشتی و ایجاد بیماری در مطالعات      

ساس ابر .(10و0،19) مختلف مورد توجه قرار گرفته است
 %00در های آشامیدنی شهرستان ارومیه نتایج فلوراید آب

موارد کمتر یا  %39، در  mg/L 2/1 موارد کمتر یا مساوی
 mg/L 2موارد کمتر یا مساوی  %33و در  mg/L 5/1مساوی 

 بود که هر دو مورد  mg/L 2است و تنها در دو مورد بالای 
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mg/L5/2 ین غلظت مطالعه حاضر نشان داد که ما ب. بودند
فلوراید آب با مقادیر هدایت الکتریکی، سختی، قلیائیت، 
کلسیم، منیزیم، سدیم، کلرور و نیترات همبستگی مثبت وجود 

مقادیر دریافت روزانه فلوراید به منطقه جغرافیایی  عموماًدارد. 
بستگی دارد. همچنین تماس با فلوراید از طریق آب آشامیدنی 

تگی دارد و هرچه درجه به درجه حرارت منطقه نیز بس
حرارت بالاتر باشد، میزان فلوراید موجود در آب بایستی کمتر 

در مطالعه بندرعباس  .(23و20) گرم در لیتر باشدمیلی 5/2از
های بود، این میزان برای آب mg/L 02/1 میانگین فلوراید

و برای  mg/L 3/1برابر  2988زیرزمینی زاهدان در سال 
دهنده بود، که نشان mg/L 10/1برابر  2923ارومیه در سال 

در مطالعه استان سطح پایین فلوراید در ارومیه است. 
منابع آب آشامیدنی استان مقدار  %9/32در شرقی آذربایجان
مشابه با  گزارش گردیده که تقریباً mg/L 5/1کمتر از  فلوراید

 . (8) باشدمطالعه حاضر می
های ات خوشبختانه در هیچ یک از نمونهاز نظر نیتر     

موجود شهرستان غلظت نیتریت و نیترات بیش از حد مجاز 
حسب نیترات بود. بر mg/L 51موارد کمتر از  %211نبود و در 

خصوص منابع زیرزمینی هدر بسیاری از منابع آب ب اصولًا
های کشاورزی دلیل توسعه فعالیتهنیترات ب افزایش مقادیر

مشاهده شده است. به علت امکان وجود همزمان نیتریت و 
سبت غلظت هرکدام به نیترات در آب آشامیدنی مجموع ن

 . (12و20)شده نباید بیش از یک باشد مقادیر توصیه
احتمالی بیوفیلم در شبکه توزیع کدورت آب از نظر ایجاد      

-15) آب و حفاظت میکربها در برابر کلرزنی اهمیت دارد
ضر نشان داد که در اغلب موارد مقدار کدورت . مطالعه حا(12

حال مقادیر کدورت تا بیش از باشد با اینمی NTU  2کمتر از 
NTU 5  مشاهده گردید که نیازمند توجه نیز در برخی موارد
 باشد. می
 
 
 

امری ضروری است و  در جوامع مین آب آشامیدنی سالمأت
ن كیفیت ممكن باید برای دستیابی به آب آشامیدنی با بالاتری

سازمان جهانی بهداشت اولین رهنمودهای کیفیت  تلاش نمود.
منتشر نمود. در  2985تا  2980های آب آشامیدنی را در سال

کار تجدید نظر رهنمودها آغاز و در سال  2388های سال
. در (23) آخرین نسخه از تجدید نظرها منتشر گردید 1119

-زیکی شیمیایی آب آشامیدنی نخستینایران، استانداردهای فی

بار تجدید نظر در  0تهیه گردید و پس از  2305بار در سال 
پنجاهمین جلسه کمیته ملی استاندارد به عنوان یکصد 

اساس بر. (12و20) استاندارد رسمی ایران منتشر گردید
بررسی صورت گرفته در مجموع آب آشامیدنی مصرف شده 
در شهر و روستاهای شهرستان ارومیه از نظر پارامترهای 

-ی و متداول در حد خوب ارزیابی میفیزیکو شیمیایی عموم

ب رسد پارامترهای بررسی شده شیمیایی آنظر نمیگردد و به
آفرین باشد. در مناطقی نظر سلامت مشکلشرب شهرستان از 

که میزان هدایت الکتریکی، سختی و کدورت آب بالاست 
تواند مد نظر بیشتر و انجام اقدامات اصلاحی میمطالعات 
 قرار گیرد.

 
 ت دير   ت كر

معاونت دریغ له نویسندگان مقاله از همکاری بیبدینوسی     
کارشناسان گروه خصوص هغربی ببهداشتی استان آذربایجان

مهندسی بهداشت محیط و آزمایشگاه آب و فاضلاب استان که 
در تهیه اطلاعات مورد نیاز تحقیق همکاری نمودند کمال 

 دارند.میتشکر و قدردانی خود را اعلام 
 
 
 
 
 

Reference 
1. World Health Organization. World health statistics 

2012. Geneva, World Health Organization. 

2. Edzwald JK. Water Quality & Treatment: A 

Handbook on Drinking Water. 6th ed.: McGraw-Hill 

New York, 2010. 

3. Rubenowitz-Lundin E, Hiscock KM. Water Hardness 

and Health Effects.  Essentials of Medical Geology: 

Springer, p. 50-337. 

4. Mandinic Z, Curcic M, Antonijevic B, Carevic M, 

Mandic J, Djukic-Cosic D, et al. Fluoride in drinking 

water and dental fluorosis. Science of the Total 

Environment.2010, 408(17): 125-3507. 

 

 

5. Chang C-C, Chen C-C, Wu D-C, Yang C-Y. Nitrates 

in drinking water and the risk of death from rectal 

cancer: does hardness in drinking water matter? 

Journal of Toxicology and Environmental Health, 

Part A. 2010;73(19): 47-1337. 

6. Muhammad S, Shah MT, Khan S. Health risk 

assessment of heavy metals and their source 

apportionment in drinking water of Kohistan region, 

northern Pakistan. Microchemical Journal. 

2011;98(2): 43-334. 

7. Viessman W, Hammer MJ, Perez EM. Water supply 

and pollution control. Pearson Prentice Hall, 2009. 



 از نظر سلا ت  یشهرست ن ار    دنیآش   ی  آب  فیک یم یس/  28

 

كوشا ا.  حسینپور فیضی م. ع، مسافری م، دستگیری س، مهدی پور م،  .8

تحلیل آبهای آشامیدنی استان آذربایجان شرقی از نظر فلوراید و برخی 

مجله پزشكی دانشگاه علوم پزشكی و خدمات .  پارامترهای كیفی

 .51-45(: 6)33;  1391بهداشتی، درمانی تبریز،

9. Pazand K, Hezarkhani A, Ghanbari Y, Aghavali N. 

Geochemical assessment of groundwater around 

Razgah area, Sarab district, Northwest of Iran. Int 

Res J Geol Min. 2012;2(1):001-10. 

توسعه شاخص کیفی آب های زیرزمینی در سطح عباسی ع، سعیدی م.  .11

 .128-117(: 3)8 ;1391بهار  علوم محیطی .استان قزوین

ب مشروب بررسی كیفیت منابع تامین ا صفری غ، واعظی ف. . 11

 .2989. ششمین همایش ملی بهداشت محیط ساری. شهرستان میانه

فرشاد ا. ا، ایماندل ك، محمدی ا. مطالعه نیتریت و نیترات در چاه های   .12

آب واحدهای صنعتی در منطقه تهران و کرج.چهارمین همایش ملی 

 .2982 بهداشت محیط یزد.

ونهای نیترات در منایع آب جمالی ح. ا، امام جمعه م. م. بررسی سطح ی .13

.ششمین همایش ملی 1388-1387آشامیدنی قزوین در سالهای 

 .1383ساری.-بهداشت محیط

دیندارلو ك، علیپور و، فرشیدفر ق. كیفیت شیمیایی آب شرب در . 14

 . 57-62(: 1)11؛ 85بندرعباس. مجله پزشكی هرمزگان. 

ان زاهدان با تمرکز بر بذرافشان ا. مدیریت منابع آبهای زیرزمینی است .15

ن چهارمین کنفرانس بی ،2982-2988شیمیایی در طی سالهای  کیفیت

 .2983 المللی جفرافیدانان جهان اسلام.

16. Meals DW, Dressing SA, Davenport TE. Lag time 

in water quality response to best management 

practices: A review. Journal of Environmental 

Quality. 2010; 39(1): 85-96. 

17. Ouyang Y. Evaluation of river water quality 

monitoring stations by principal component analysis. 

Water Research. 2005; 39(12): 35-2621. 

18. Ramakrishnaiah CR, Sadashivaiah C, Ranganna G. 

Assessment of water quality index for the 

groundwater in Tumkur Taluk, Karnataka State, 

India. Journal of Chemistry. 2009; 6(2): 30-523. 

19. World Health Organization. Guidelines for drinking 

water quality. WHO, Geneva, 4th edition, 2011. 

20. Wiley J, Sons. Kawamura S. Integrated design of 

water treatment facilities. New York, 1991. 

ویژگی  (IISIR) موسسه استاندارد و تحقیقات صنعتی ایران. 21

 .2988 ،های آب آشامیدنی. تجدید نظر پنجم

ژی و شیمیایی منابع آب نانبخش ح، مطالعخ كیفیت میكروبیولو. 22

؛ 2923 . مجله پزشكی ارومیه.2928ر سال زیرزمینی شرب ارومیه د

02-51. 

23. Nagendra Rao CR. Fluoride and Environment- A 

Review. 2003: 99-386. 

24. Amini H, Shahri SMT, Amini M, Mehrian MR, 

Mokhayeri Y, Yunesian M. Drinking water fluoride 

and blood pressure? An environmental study. 

Biological trace element research. 2011; 144(1-3): 

63-157. 

25. Hill MG. AmericanWater Work Association. Water 

Quality and Treatment. ed t, editor. New York, 

1999. 

26.Percival SL, Walker JT, Hunter PR. Microbiological 

aspects of biofilms and drinking water. CRC Press, 

2000. 

27.Gray NF. Drinking water quality. Cambridge 

University Press, 2008. 

 

 


