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 چکیده

های قابل انتقال میان انسان و دام نیز  ها و بیماری با افزایش تولید و مصرف محصولات آبزی پروری، احتمال ایجاد عفونت  

های باز قابلیت انتقال  عوامل بیماریزای بدست آمده از ماهی، صدف و سایر آبزیان که از طریق زخم یابد. برخی از یافزایش م

 Aeromonas hydrophila ،Edwardsiella tarda ،Mycobacterium marinumمیان انسان و دام را دارند عبارتند از:

،Streptococcus iniae  ، Vibrio vulnificus، Yersinia rukeri،Vibrio damsela تعدادی دیگر ازعوامل بیماریزا.  و

ی ها این باکتری شوند. اینگونه عوامل بیماریزا همه بومی محیط زیست آبزیان بوده و پس از ورود به بدن باعث ایجاد بیماری می

فراد مبتلا به نقص ایمنی توسعه های ناشی از آنها بطور انفرادی و یا در ا د و بیماریننمای انسان را آلوده می فرصت طلب،

شیوع  .ایجاد نمایندهای مهمی را توانند در انسان بیماری  شوند اما می ها در ماهی باعث بیماری نمی اغلب این عفونت. دنیاب می

ب و عدم رعایت نکات بهداشتی، کیفیت و کمیت بد مواد غذایی موجود در آ این عوامل بیماریزا اغلب به عوامل مدیریتی مانند

تواند بارهای میکروبی را در سطح خارجی و محیط زندگی  شود که می تراکم بالای انبارهای نگهداری مواد غذائی مربوط می

های آلوده این توانایی را دارند که عفونت را به انسان منتقل کنند. این بررسی، گزارشی از بیماریهای  ماهی  ماهی افزایش دهد.

 ن در سرتاسر جهان بوده و راههای انتقال آنها را به انسان نشان میدهد. زئونوز میان انسان و آبزیا

 

 زای فرصت طلب های انتقال، عوامل بیماری زئونوز، آبزیان، راه کلمات کلیدی:
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 مقدمه
ها و  قابل انتقال بین ماهی و انسان، عفونتهای  بیماری

هایی هستند که تحت شرایط طبیعی به انسان  بیماری

پروری به سرعت در  صنعت آبزیامروزه  .شوند منتقل می

د پرورش با پیشرفت این صنعت تعداحال رشد است و 

های مرتبط با  ی که در سایر قسمتدهندگان و کارگران

مشغول بکارند نیز رو به  آبزیانفرآوری تکثیر و پرورش و 

افزایش حجم همچنین  (.Bravo, 2003افزایش است )

های  ریایی زنده و فرآوردهالمللی حیوانات د تجارت بین

های قابل  ها و بیماری عفونتانتشار و سرایت  باعث ها آن

رو به پیشرفت . این روند شود میانتقال بین ماهی و انسان 

های ناخوشایند قابل  ها و بیماری تواند مواجهه با عفونت می

ی ها انتقال بین ماهی و انسان را افزایش دهد. بیماری

 یابند. نیز انتقال میینتی و دریایی با ماهیان ززئونوز 

پروری در سطح جهان رو به  های آبزی همانطور که روش

های قابل  است، افراد بیشتری با بیماری و تنوع افزایش

به بیماری انتقال بین انسان و آبزیانی که ظرفیت انتقال 

اگرچه فهرست  شد.خواهند مواجه انسان را دارند، 

که از طریق مصرف ی زای یای از عوامل بیمار گسترده

وجود شوند  منتقل میهای آنها به انسان  آبزیان و فرآورده

به افرادی که مسئولیت  از آنهاتعداد کمی اما دارد، 

هنگام تماس با ماهی و یا )مراقبت و نگهداری از آبزیان 

 یابند. می را دارند انتقال (ها ها و آب زیستگاه آن فرآورده

بسیار های آبزی  بین انسان و گونه زا تعامل عوامل بیماری

ها متفاوت است و با  های انتقال آن پیچیده است، زیرا راه

زا  این واقعیت ارتباط دارد که بسیاری از عوامل بیماری

قابل انتقال بین انسان و موجودات آبزی باعث بیماری 

. بنابراین، ماهی به (Madhuri et al, 2012) شوند نمی

را توانائی نوان حامل غیر بیمار، این به عنیز ظاهر سالم 

. زا را به انسان منتقل نماید دارد که عوامل بیماری

یا  زای باکتریایی، ویروسی و عوامل بیماریگزارشهایی از

از طریق  و شناخته شده که انسان از ماهی زئونوزقارچی 

گزارش انتقال  یننماید، و چند کسب میمستقیم تماس 

 ماهی ثبت شده است.  بایق تماس های انگلی از طر عفونت

زای اولیه ایجاد کننده بیماری که  بیشتر عوامل بیماری

ها  د، باکتریند از ماهی به انسان منتقل شونتوان می

د که نهایی را حمل نمای د ارگانیسمنتوان می آبزیان .هستند

. این ارگانیسم ها موجب عفونت یا بیماری در انسان شود

غیر و ماهی با  تماس وسیله  مستقیم بهبه دو طریق 

ماهی ها مستقیم از طریق مواجهه با آب مخازن نگهداری 

(. البته این نکته قابل Barnes, 2014) شوند  می منتقل 

های غذایی ناشی از خوردن  مسمومیتجز به ذکر است که 

گوشت ماهی آلوده، فراوانی بروز کلی و انتقال عوامل ایجاد 

معمولأ از راه تماس  به انسان انکننده بیماری از ماهی

وجود   ارگانیسممیکروپائین است. با این حال، تعداد زیادی 

و آب محیط زیست  داخل و سطح بدن ماهیدارند که در 

ش ماهی و رمخازن و استخرهای پرو ،آنها مانند آکواریوم

از ظرفیت را دارند که  و اینشوند  در آب دریا یافت می

ها  یا خراشیدگیو ها  ریدگیب ی سطح پوست،ها زخمطریق 

توانند  ها می ها و بیماری این عفونت .به انسان منتقل شوند

از طریق غذای ماهی، طعمه، وسایل تزئینی آکواریوم به 

ماهی بیمار یا آلوده و تجهیزات  از طریق تماس با ماهی و 

حاوی ماهی به  نآب اکواریوم یا مخاز نوشیدنآلوده و یا 

های قابل انتقال بین ماهی و  ارگانیسم. انسان منتقل شوند

های  انسان در همه جا حضور دارند و بنابر این، روش

 ها بهداشتی و ایمن برای محدود کردن انتشار این بیماری

پرورش، صید و نگهداری ایمن  روشد. نباید بکار گرفته شو

و بهداشتی باید توسط کارکنان مراکز تکثیر و پرورش، 

ی، صاحبان ماهیان زینتی و صیادان فروشندگان انواع ماه

، شده اتخاذ شود. بنابراین استفاده از تجهیزات استریل

های یکبار مصرف و شستشوی کامل  پوشیدن دستکش

هستند که خطر  یهای بهداشتی متداول ، روشهادست

توسعه  . البتهدنرسان را به حداقل می بیماری انتقال

واجهه با خطر م ،واکسیناسیون معمول ماهیان پرورشی

 ,Gurcay et al) دهد کاهش مینیز ها را  این ارگانیسم

2013.) 

 عوامل مؤثر در انتقال عوامل بیماریزا

های  ها و بیماری از ماهی یا محیط میزان انتقال عفونت

آبی به انسان به عوامل متعددی از جمله نوع ارگانیسم، 

وضعیت  روش و وسعت تماس، میزان آلودگی، ،فصل سال
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این بدین معنی است که برای ) فرد مواجهه یافتهایمنی 

 ها در انسان توسعه یابد افراد احتمالأ اینکه این بیماری

 یاهای تضعیف کننده ایمنی از جمله ایدز  مبتلا به بیماری

HIV  ،های  یا طحال خود را برداشته باشند و یا داروبوده

داروهای ایمنی مانند استروئیدها و  سیستم تضعیف کننده

حساسیت میزبان )افراد با (، شیمی درمانی دریافت نمایند

ایمنی تضعیف شده، وجود زخم باز و آسیب دیده(، عوامل 

عادات و  محیطی )کیفیت آب، عمق نفوذ تیغ ماهی(

های قابل انتقال بین ماهی و  بیماری .غذایی بستگی دارد

های ماهی به انسان  ها و بیماری انسان شامل انتقال عفونت

ها  ها و بیوتوکسین ها، انگل ها، ویروس د باکتریمانن

های عفونی  شوند. همچنین بسیاری دیگر از ارگانیسم می

اند، اما ظرفیت  با منشاء ماهی وجود دارند که گزارش نشده

 Livengood and) انسان را دارند به آلودگی و آسیب

Chapman, 2014.) 

 انسان به انتقال قابل مهم باکتریایی های گونه

های باکتریایی آبزیان که توسط  بسیاری از ارگانیسم

را دارا هستند که ویژگی مهم این  شوند منتقل می انماهی

ها عامل مسبب اولیه  باکتری دارند.طلبی  ماهیت فرصت

های قابل انتقال بین ماهی و انسان هستند که از  عفونت

های باکتریایی مرتبط با  یابند. گونه راه تماس توسعه می

های  گسترده است و تا حد زیادی به محیطمتنوع و  زیانآب

زای  د. اگر چه بیشتر عوامل بیمارینشو آبی نسبت داده می

 هر دو باکتریاما های گرم منفی هستند،  ماهی باکتری

بالقوه  یزا گرم مثبت و منفی در میان عوامل بیماری های

 دنتوان که می وجود دارندقابل انتقال بین ماهی و انسان 

همچنین ممکن است  .همراه با آبزیان یافت شوند

طور مشخص با  د که بهنموجودات همزیستی داشته باش

های آبزی به یک  زا برای گونه ایجاد عوامل محیطی استرس

قابل انتقال بین ماهی و انسان تبدیل  یزا عامل بیماری

های باکتریایی بطور اختیاری هم برای  اغلب گونه .شوند

زا هستند و ممکن است از  سان بیماریانهم ماهی و 

             بدون نشانه بالینی بیماری جدا شوندان ماهی

(Molnar et al, 2019.)  یکی از نگرانیهای بالقوه

افزایش تداخل بین انسان و حیوانات بهداشت عمومی 

رغم افزایش آگاهی از این عوامل  دریایی است. علی

به وسیله پزشکان و زا، تشخیص آنها در انسان  بیماری

زای بالقوه قابل انتقال بین ماهی و  عوامل بیماری شناسایی

های بالینی مرتبط با آنها  ی و نشانهزهای آب انسان در گونه

زا  عوامل بیماری انتقالاینکه توجه به با  .است کمی مشکل

 اینتعداد اما همان های آبزی به انسان کم است،  گونه از

غیر  وطریق تماس مستقیم  ظرفیت را دارند که از

های باکتریایی  عفونتاین  .مستقیم به انسان منتقل شوند

 ،اییاینی وساسترپتوکوکشامل مایکوباکتریوم، آئروموناس، 

ادواردزیلا و برخی دیگر از ، اریزیپلوتریکس، ویبریو

ایجاد  سالمونلا و ها از جمله کمپیلوباکتر، اشریشیا باکتری

هستند انتقال بین ماهی و انسان های قابل  بیماریکننده 

منتقل اول  مرحلهماهی در  انسان باهمراه تماس که 

آبزیان در طیف گسترده ای از شرایط زندگی شوند.  می

های خاص باکتریایی  ثیر گونهأتحت ت و در نتیجه کنند می

 معمولأ های آئروموناس گونهبه عنوان مثال . گیرند میقرار 

ین همراه هستند، در حالی که های آب شیر بیشتر با گونه

طور کلی با موجودات آبزی دریایی  های ویبریو به گونه

. این (Oidtmann et al, 2014) باشند همراه می

د، و ننمای ها انسان را بطور فرصت طلبانه آلوده می باکتری

های ناشی از آنها بطور انفرادی و یا در افراد مبتلا  بیماری

ها در  اغلب این عفونت. دنبیا به نقص ایمنی توسعه می

توانند در انسان  شوند اما می ماهی باعث بیماری نمی

ی که بطور یها باکتری .ایجاد نمایند های مهمی رابیماری 

وسیله انسان از ماهی، صدف و سخت پوستان از  موضعی به

های باز  های نافذ )تیغ و گاز گرفتن( و یا زخم طریق زخم

ویبریو ولنیفیکوس،  شاملکنند  ایجاد بیماری می
، ایی، استرپتوکوکوس اینیمارینوم مایکوباکتریوم 

روموناس هیدروفیلا و اریزیپلوتریکس ئادواردزیلا تاردا، آ
های  زا باکتری اکثر این عوامل بیماری باشند. می روزیوپاتیه

های گرم مثبت نیز  گرم منفی هستند و تعدادی از باکتری

 یعلائمها  ام از این باکتری. هر کدباشند همراه با ماهی می

حالی، زخم یا قرمز شدن، خونریزی  کاهش اشتها، بی مانند

پوست، بلند شدن یا افتادن فلس، اتساع شکم، رفتار غیر 

و بیرون  ضعف و ناتوانی در شنای عادی معمول و یا 
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یک مشکل کنند.  ایجاد می ها )اگزوفتالمی( چشم گیزد

این است که گاهی وجود دارد  ها این عفونتکه برای 

شوند تا زمانی که  تشخیص داده نمیدر مراحل اولیه اوقات 

لذا   (.Oidtmann et al, 2014) پیشرفت نمایند کاملأ

برای  ها آوری نمونه جمع ،بررسی دقیقبرای تشخیص و 

امل باکتریایی که باعث بیماری وکشت و شناسایی ع

مکن است مزا  این عوامل بیماریالبته  .د نیاز استنشو می

بومی محیط آبی باشند و یا در اثر آلودگی محیط ناشی از 

قرار گرفتن مزارع پرورش ماهی در مناطق آلوده، استفاده 

از فضولات انسانی یا حیوانی برای باروری محیط آبی 

پرورشی و پسماندهای مدفوعی فاضلاب انسانی، دامی یا 

حیات وحش اتفاق افتد. وضعیت سیستم ایمنی بدن 

ایفا  بیمارینقش حیاتی در شدت  (انسان)ان میزب

خود  ،زخم همراه با های اگرچه بیشتر عفونت .نماید می

نقص  و وجودموارد شدیدتر  هستند اما درمحدود شونده 

زا،  های بسیار حاد و بیماری سویههمچنین ایمنی در بیمار، 

نفوذ عمقی به پوست یا  و تلقیح مقادیر زیاد باکتری

. در تواند بسیار خطرناک باشد میعوامل ترکیبی از این 

که در  وجود دارندهای خفیف تا شدید  بیماران عفونت

 ممکن است کشنده باشد یفیکوسنول ویبریومورد 

(Akayl et al, 2011.)  درکل، انسان اغلب از طریق

تواند  زا می با این عوامل بیماریه و تماس ههای مواج روش

های  عفونتها  این روش یکی از کهشود مبتلا  به بیماری

از راه تماس و مواجهه پوستی  أمشخصهستند که  اکتسابی

های آلوده به عوامل  با حیوانات دریایی و فرآورده

ها و یا  آنایجاد شده توسط سموم  ،زای زنده بیماری

رخ  های دریایی ها و جلبک بیوتوکسین میکروارگانیسم

 دهد که به دو حالت قابل انتقال است: می

طولانی پوست سالم و یا  با تماس :مستقیم روش -1

و یا   بریدگی ،های باز و پوست دارای خراشیدگی زخم

آلوده )زنده یا لاشه(  انماهی تماس با حین که  ساییدگی

های  های آب شیرین و شور و فرآورده برکه و یا در طبیعت

سازی غذاهای  ماهی در صنایع غذایی و فرآوری و آماده

زن اآب مختقال رخ میدهد. حتی از طریق این ان دریایی

ماهی و سایر عناصر محیط زندگی آلوده مانند گل و لای و 

تیغ زا قابل انتقال است. همچنین  نیز عامل بیماری آب دریا

قلاب و  ،و خارهای ماهی هنگام گرفتن و تمیز کردن

مانند  برخی آبزیانگاز گرفتن و  های تور ماهیگیری تراشه

دهنده بیماری در  از جمله عوامل انتقال یدلفین و مارماه

 روش مستقیم است.

تمیز کردن آکواریوم یا تجهیزات : غیرمستقیمروش  -2

و لوازم آن با دستان بدون دستکش یا گرفتن تور و 

های  غواصی در اطراف صخره، تجهیزات صید و غیره

و  های اطراف استخر و یا دریا های گل تیغ بوته، مرجانی

پس از  مسیر آبیهنگام برهنه راه رفتن در  زخمی شدن پا

های منتقله از  ها و مسمومیت عفونت، های دریایی طوفان

گوشت خام و نیم پخته  خوردن، )غذا و آب(راکی راه خو

های ماهی آلوده به مدفوع  فرآوردهآشامیدن ، ماهی آلوده

تصادفی آب آکواریوم آلوده به مواد دفعی  آشامیدن، ماهی

آب مخازن  مکشبرای مثال در اثر ی )و ترشحات ماه

همه عواملی هستند که بصورت  ماهی با دهان(

زا به انسان  غیرمستقیم باعث انتقال عوامل بیماری

مهم  های ویژگییکی از  (.Bravo, 2003گردند ) می

ها  طلب آن ماهیت فرصت ،عوامل ایجاد کننده بیماری

دنبال  اغلب به ،است. بیماری در میزبان انسانی

سیستم ایمنی بدن باعث تضعیف ای که  زمینههای  بیماری

ها در بین افرادی  بیشتر عفونتدهد.  رخ مید، نشده باش

یا پرورش  نمایند، و که آکواریوم در خانه نگهداری می

افتد اما ممکن است یک  دهندگان و صیادان اتفاق می

خطر شغلی برای ماهیگیران و صیادان سنتی، تجاری و 

و  کارگران، دریایی(چه های داخلی و  آبر چه دورزشی )

و فروشگاه ماهی  شاغل درکارخانجات فرآوری آبزیانافراد 

پرورش دهندگان ی، آکواریومو آبزیان، فروشندگان ماهیان 

محققین مراکز ، همچنین های آبی نگهبانان پارک، ماهی

به عنوان  Zebraبرروی آبزیان به ویژه ماهی که پژوهشی 

فراد در این میان غول به تحقیق باشند. مش مدل حیوانی

پا با استفاده از و درمان دست  هایاستفاده کننده از سونا

دامپزشکان و ، روفا گاراانواع مختلف ماهی از جمله ماهی 

ای و  غواصان )حرفه، پروری و شیلات متخصصین آبزی

، های آبی شناگران و و ورزشکاران ورزش، ورزشی(
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های  افراد مبتلا به بیماری، یگردشگران ساحلی و دریای

های  افراد دارای آسیب، تضعیف کننده سیستم ایمنی بدن

 Livengood and خطرندبیشتر در معرض  پوستی باز

Chapman, 2014).) 
 

  های قابل انتقال بین ماهی و انسان های انتقال بیماری عوامل و روش :1جدول 

مصرف آبزی خام و یا  نام عامل بیماریزا

 به مدفوع آلوده

نوشیدن تصادفی آب 

 آلوده آکواریوم

تماس پوستی با ماهی 

 آلوده

تماس پوستی با آب 

 آلوده دریا و آکواریوم

     ها باکتری

    * استرپتوکوکوس

   *  استافیلوکوکوس

 +   + ویبریو

 +  +  آئروموناس

 *  *  سودوموناس

    + کلستریدیوم

 + *   مایکوباکتریوم

    + اشرشیاکلی

    + سالمونلا

  +   کلبسیلا

 + + + + ادواردسیلا

 ؟ ؟ ؟ ؟ لپتوسپیرا

 * *   نوکاردیا

     ویروسها

  *   کلسی ویروس

     انگل

    + آنیزاکیازیس

    + استرونگیلوییدها

    + سستودها

    + ترماتودها

   * * پروتوزوآ

     ها قارچ

  *   کاندیدیا

 که در انسان گزارش شده است.: مواردی  +

 : هیچ مورد شناخته شده ای در انسان وجود ندارد اما خطر بالقوه وجود دارد.*

 ؟: مسیر قرار گرفتن در معرض بیماری گزارش شده انسانی ناشناخته است.
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 گرم منفی قابل باکتریایی زای بیماری ترین عوامل شایع

آلوده  آب یا افتب با تماس راه از انسان و ماهی بین انتقال

گونه های باکتریایی آئروموناس، ویبریو و گرم مثبت شامل 

استرپتوکوکوس اینیایی و های مایکوباکتریوم،  گونه

 باشند. می اریزیپلوتریکس روزیپاتیا

 زای زئونوز ترین باکتریهای بیماری : شایع2جدول 

 علائم در انسان علائم کلنیکی در ماهی انتقال زا عامل بیماری

  باکتریهای گرم منفی  

های  گونه

 آئروموناس

های پوستی  زخم

 جراحات و خراش

 شکم، تحریک غیراختصاصی، زخم پوستی ضایعات

 میر و مرگ باله، فرسایش اگزوفتالمی، حالی، بی

 محل در تورم و موضعی ورم

 است سیستمیک ندرت به عفونت،

پوستی  های زخم های ویبریو گونه

 جراحات و خراش

های پوستی، ایجاد  حالی، زخم غیر اختصاصی، بی غالباً

 تورم شکمی، اگزوفتالمی، فرسایش باله، مرگ و میر

 عفونت نکروز بافتی، تورم ادم،

 )بیماری گوشتخوار( محل در کننده

  باکتریهای گرم مثبت  

های  گونه

 مایکوباکتریوم

و سوراخ   ایجاد زخم

پوستی، خراش و یا 

 استنشاق

حالی، وضعیت بد بدن، تغییر  اصی، بیمعمولاً غیراختص

های پوستی،  ها، تحریک شکم، اگزوفتالمی، زخم رنگدانه

 مرگ

ایجاد گرانولوما در ضایعات و 

زخمهای پوستی و ندرتأ افزایش 

 بصورت سیستمیک است

استرپتوکوکوس 

 اینیایی

زخم از ماهی یا 

 عفونت زخم موجود

سلولیت، آرتروز، اندوکاردیت،  رگآب آوردگی شکم، خونریزی پوست،اگزوفتالمی، م

مننژیت، بندرت مرگ ایجاد 

 شود. می

اریزیپلوتریکس 

 روزیپاتیا

تماس یا دست زدن 

های ماهی  به بافت

 آلوده

موضعی برای انتشار عفونت پوستی،  آسیب شناسی آشکار نیست

 اندوکاردیت، مرگ

 

 نتایج و بحث

 Streptococcus) اییاینی کوسعفونت استرپتوکو

iniae) 

 های بالینی در انسان نشانه

های بالینی  انسان آلوده به این باکتری ممکن است نشانه

سمی، ورم مفاصل عمومی، اندوکاردیت،  سلولیت، سپتی

، پنومونی و  ، اتساع شکم لرز  و مننژیت، استئومیلیت، تب

نشان را های پوستی یا خونی و یا مرگ ناگهانی  عفونت

های قلبی روماتیسمی  بیماری ای شامل شرایط زمینه .دهد

استئوآرتریت، کاردیومیوپاتی انسدادی  مزمن،

هیپرتروفیک، زخم دوازدهه و سنگ کیسه صفرا، دیابت 

، اعتیاد به الکل، Cروز کبدی مرتبط با هپاتیت یقندی، س

، کاهش ترشح تیروئید و برداشت جزئی بالا فشار خون

 اییاینی کوساسترپتوکوهای  عفونتبا درصد  93پستان با 

  (.Ruane, 2013) دنارتباط دار

 های بالینی در ماهی نشانه

های بالینی متعددی در ماهیان  نشانه اییاسترپتوکوک اینی

های  آب شیرین و دریایی شامل اتساع شکم، خونریزی

چشم و برخی  گیدر لایه میانی پوست، بیرون زدای  نقطه

نماید و همچنین باعث  اوقات مرگ ایجاد می

نسفالیت و مرگ در ماهیان پرورشی شده است. آمننگو

توانند  های ماهیان گرمسیری و زینتی می بسیاری از گونه

های متعدد ماهیان  زیستگاه این باکتری باشند اما گونه

 های های جنس تیلاپیا گونه خوراکی مانند گونه

Oreochromis  یا Sarotherodon ماهی راه راه ،

(Morone saxatilis )رسد که  د آنها بنظر میو هیبری
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مستعد ابتلا به عفونت هستند و ممکن است حامل این 

های غذایی و  باکتری باشند، اگرچه بسیاری دیگر از گونه

 زیستگاه این باکتری باشند توانند  می هم گرمسیری

(Abuseliana, 2011., Ruane, 2013) ماهی قزل .

ه آلای رنگین کمان نیز یکی از گونه ماهیانی است ک

از آن جداسازی و  استرپتوکوکوس اینیاییباکتری 

 Yazdanpanah Goharrizi)شناسایی گردیده است 

and Zorriehzahra, 2019.) 

 

 
اینیایی در ماهی. سمت چپ: تصویر میکروسکوپی باکتری  : سمت راست: نمایی از عفونت استرپتوکوکوس1شکل 

 (Chomel, 2013) اینیایی استرپتوکوکوس

 

 های آئروموناس عفونت ایجاد شده توسط گونه

 نشانه های بالینی در انسان

های بالینی عفونت آئروموناسی در افراد سالم ممکن  نشانه

 هاز هم، اما دو سندرم حالات مختلفی را نشان دهداست 

ممکن است که یکی در اثر بلع باکتری  ،تر هستند شایع

استفراغ و  ئمشود که دارای علاباعث گاستروآنتریت حاد 

التهاب با های باز  و دیگری عفونت و تورم زخماست اسهال 

ترین نشانه  شایعاست. های بافتی شدید  موضعی و واکنش

عفونت آئروموناسی در انسان تورم موضعی در محل ورود 

این عفونت در افراد مبتلا به نقص ایمنی  .باکتری است

به یک  تواند به عفونت عمومی و باکتریمی و اغلب می

 ,Chomel) عفونت تهدید کننده حیات فرد تبدیل شود

2013.) 

 
 (Chomel, 2013) : سمت راست: آسیت نکروزه بیمار دارای نقص سیستم ایمنی ناشی از عفونت آئروموناسی 2 شکل

 (Chomel, 2013) سمت چپ: تصویر میکروسکوپی باکتری آئروموناس هیدروفیلا 

 

 :ماهی در بالینی های نشانه

آلوده  انهای بالینی عفونت آئروموناسی در ماهی نشانه

اشتهایی تا مرگ  ای از بی دامنهکه شامل مختلف است 

حالی، رنگ  ناگهانی در ماهی سالم ، شنای غیرطبیعی، بی

التهاب نواحی آلوده برروی پوست،  ها، پریدگی آبشش

ضایعات  ،قرمز یاضایعات زخمی پوست با حاشیه روشن 

 ها، اتساع شکم ها و مقعد، بلند شدن فلس الهپایه ب نواحی

زدگی چشم و باکتریمی و یا  )ظاهر باد کرده( و بیرون

 ،عفونت تسپتی سمی و مرگ ایجاد نماید. بسته به شد

کم خونی، بزرگ شدن کبد، و آسیت ممکن است در 
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 Yazdanpanah Goharrizi andرخ دهد )ماهی آلوده 

Zorriehzahra, 2019).) آئروموناسی در  های عفونت

ها از جمله  ماهی اغلب ثانویه است که در اثر استرس

هنگام دست زدن و گرفتن نادرست ماهی، تراکم بالای 

جمعیت، انتقال در شرایط بد، کیفیت پائین آب و شرایط 

محیطی ضعیف شامل دمای زیر حد مطلوب و کاهش 

اکسیژن محلول، افزایش دی اکسید کربن، افزایش سطح 

و نیترات، آلودگی انگلی و اختلالات تغذیه ای آمونیوم 

 ,Yazdanpanah-Goharrizi et al) شود ایجاد می

سمی آئروموناس  عنوان سپتی را بااین باکتری . (2020

ی هموراژیک، بیماری زخمی، یا مس متحرک، سپتی

. این اند در ماهیان معرفی نمودهبیماری زخم قرمز 

که باکتری یا سم است  ضایعاتی به علت ایجادها  نامگذاری

 ,) نماید های مختلف ماهی ایجاد می آن در اندام

Chomel, 2013.Nekuie, 2014.)  

 

عفونت ایجاد شده توسط باکتری مایکوباکتریوم  

  Mycobacterium marinum)) مارینوم

 های بالینی در انسان  نشانه

بطور  مارینوم مایکوباکتریومعفونت مایکوباکتریوز با 

شامل شود که  دیده میه صورت بیماری پوستی معمول ب

 بصورت انتشارالتهاب گرانولوماتوز و یا گرانولومای ندولی 

بافت زیر پوستی و غلاف تاندون انگشتان و در پوست، در 

متغیر، توسعه  تواند کاملأ یابد که می دستان تظاهر می

در انسان  .ها غیر اختصاصی باشد آهسته و از نظر نشانه

ی توسعه ئهای انتها یعات بطور مشخص در اندامبیمار ضا

های مایکوباکتریوم آبی حضور در  یابد زیرا ویژگی گونه می

در  معمولأ .گراد است درجه سانتی 93تر از  دمای پائین

از طریق  و افتد پاها اتفاق می وها های انتهایی، دست اندام

شوند. محل عفونت و ضایعات بسته به  ها وارد بدن می زخم

برروی دستان، ضایعات  معمولأ .حوه مواجهه متغیر استن

انگشتان دست و بازوان صاحبان اکواریوم و پرورش 

شناگران ایجاد  یدهندگان و برروی آرنج و زانو و پا

رانولومای آب استخر شنا یا تانک ماهی، ندول گردد و گ می

 ,Ruane.) شود دست یا بازوی ماهی بازان نامیده می

2013. Madhuri et al, 2012.)  

تواند از طریق مسیرهای لنفی به غدد لنفاوی  عفونت می

بسیار منتشر بیماری به  یها کل. شمجاور گسترش یابد

 شود احتمال زیاد در افراد مبتلا به نقص ایمنی دیده می

کشنده نیست. چند مورد در بین افراد مبتلا به  اما معمولأ

تواند  ه که میهای تضعیف کننده ایمنی گزارش شد بیماری

 منجر به بیماری دستگاه تنفسی و در نهایت مرگ شود

((Madhuri et al, 2012. 

 

 

 
 : گرانولومای ناشی از عفونت مایکوباکتریوم مارینوم در ساعد و بازو3 شکل
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 های بالینی در ماهی نشانه

های بالینی بیماری  بسیاری از ماهیان قبل از اینکه نشانه

نها تظاهر یابد دوره طولانی حامل بطور مشخص در آ

شکل حاد بیماری بندرت . باکتری مایکوباکتریوم هستند

شود.  افتد و اغلب تنها ماهی مرده پیدا می اتفاق می

در ماهی در  یهای بالینی در شکل مزمن بیمار نشانه

های  یابد که نشانه های متعدد تظاهر می ها و بافت اندام

های  یا  نشانهو دهد  ن نمینشا خارجی بیماری را معمولأ

حالی،  است اما موارد پیشرفته ممکن است با بی یخفیف

ی،کاهش وزن و ظاهری نحیف و یرشد ضعیف، بی اشتها

های مزمن  لاغر، از دست دادن یا تغییر رنگ طبیعی، زخم

)از جمله انحنای نخاع(،  بدون التیام، بدشکلی اسکلتی

تیت یا التهاب و کرا ها  بیرون زدگی چشم اتساع شکم،

ها و زخم پوستی،  قرنیه، عدم هماهنگی، از دست دان فلس

های  های خورده شده پوست بدون ماده لزج، ندول باله

متعدد گرانولومایی در اندام های متعدد و در نهایت مرگ 

ناگهانی همراه باشد. دوره کمون بیماری در آبزیان متغیر 

های  مدتبرای  ای از مرگ ناگهانی تا توسعه است و دامنه

های مایکوباکتریوم آبی  همه گونه .دارد طولانی وجود

تواند موجب بیماری حاد یا مزمن در ماهی شوند که  می

های بالینی متعدد و متنوع و اغلب  ممکن است با نشانه

 . (Nekuie, 2014) ها همراه باشد شبیه به سایر بیماری

 باکتریایی زای بیماری عوامل سایر

 است ممکن افراد که دارد وجود ییایباکتر گونه نیچند

 ها آن با مراقبت و نهیمعا طول در یماه تماس با هنگام

 از انتقال قابل ها یباکتر نیا یکل طور به اما. شوند مواجه

 مورد یخوراک راه از شتریب بلکه نبوده  تماس قیطر

 دارد احتمال کمتر ها یباکتر نیا. اند گرفته قرار یبررس

 ینیبال طیمح کی در یدهان قیطر از عفونت انتقال موجب

 و جا همه در بایتقر آنها(. Madhuri et al, 2012) شوند

 از را آنها توان یم و دارند وجود یآب یها طیمح تیاکثر در

 انتقال قابل که ها سمیارگان نیا. نمود جدا یمتعدد منابع

 آب ای و یماه با تماس قیطر از انسان و یماه نیب

 یمنف گرم یها یباکتر شامل ستند،ه ومیآکوار

 وموناسیپلز ،((Escherichia coli یاکلیشیاشر

 ،(Plesiomonas shigelloides)دسیگلوئیش

 ،(Pseudomonas fluorescens) فلورسنس سودوموناس

 یها ،گونهیژژون لوباکتریکمپ ژهیو به لوباکتریکمپ یها گونه
 تاردا لایدزرادوا لا،یکلبس یها گونه سالمونلا،

(Edwardsiella tarda )مثبت گرم یها یباکتر و 

ود ش یم( اینوکارد وم،یدیکلستر لوکوک،یاستاف)

(Madhuri et al, 2012 .) 

 عامل که نیز( Yersinia ruckeri) راکری یرسینیا

در  آنتروباکتریایی قرمز دهان بیماری یا یرسینیوزیس

 که است زئونوز حاد های بیماری یکی از باشد ماهیان می

 ماهیان در باکتریایی بیماریزای عامل دومین عنوانب

 پرورش صنعت در بالا اقتصادی های زیان و است سردآبی

 میکند ایجاد کمان رنگین آلای قزل ویژه به ماهیان، آزاد

(Abuseliana, 2011. Madhuri et al, 2012 .) 

پلیزیوموناس شیگلوئیدس، یک باکتری گرم منفی است که 

اما به طور گسترده در آب و  ،نیست های آبی خاص گونه

خاک مناطق گرمسیری و معتدل انتشار دارد. این 

طور کلی از طریق بلع غذاهای دریایی پخته  ارگانیسم به

شود. بیماری  موجب بیماری در انسان میو نیم پز شده ن

به سه شکل  دسیگلوئیش وموناسیزیپلانسان ناشی از 

 یابد ه وبا تظاهر میگاستروآنتریت، ترشحی، تهاجمی، و شب

(Madhuri et al, 2012). 

سالمونلوز یک بیماری باکتریایی ناشی از باکتری سالمونلا 

با مدفوع را د سالمونلا را حمل و آن ناست. آبزیان می توان

ماهی  تماس بادفع نمایند. افراد اگر دستان خود را پس از 

به  دهند یا مواد و ترشحات آلوده آن کاملا شستشو 

های سالمونلا )باکتری  گونه. شوند مینمونلوز مبتلا سال

طور معمول از آکواریوم و مخازن  ای گرم منفی( به میله

های آب شیرین و آب شور آلوده  پرورشی آلوده و تالاب

زا برای ماهی  بیماری یهای سالمونلا اند. گونه جدا شده

های انسانی  تواند با بیماری اما می استشناخته نشده 

بسیاری از انواع مختلف سالمونلا  د.ط داشته باشارتبا

اسهال،  آلوده د. اکثر افرادند انسان را بیمار نماینتوان می

روز بعد از آلودگی آنها  9تا  1تب، و درد معده دارند که 

هفته از بین می  1شود. این علائم معمولا پس از  شروع می
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یند و در روند. گاهی اوقات، افراد باید به پزشک مراجعه نما

بیمارستان به دلیل اسهال شدید یا عفونت اندام های آنها 

 .(Bravo, 2003) بستری شوند

هستند  یهای گرم مثبت های استافیلوکوک کوکسی گونه

های حیوانی  که موجب بیماری در بسیاری از گونه

حال، در ماهی، این باکتری به ندرت عامل  شوند. با این می

های  از نمونه آن ها را توان اصلی بیماری است، اما می

 .Smith, 2011)) جداسازی کردها  آکواریوم و آب تالاب

های استافیلوکوک  ین منبع بیماری مرتبط با گونهگتربزر

ها  انتروتوکسین تولید شده توسط باکتری خوردن تصادفی

                  سازی نامناسب ماهی است در مدت دست زدن و آماده

(Oidtmann et al, 2014.) 

 ای گرم مثبت های میله باکتری های کلستریدیوم  گونه

و باشند  میروده جزو باکتریهای مقیم در  هستند که

شوند. برای انسان،  ندرت در ماهی موجب بیماری می به

های  های مرتبط با ارگانیسم خطر اصلی بیماری

های ماهی از طریق مصرف سم تولید  کلستریدیوم از گونه

است. در مانند کنسرو های ماهی آلوده  وردهشده در فرآ

های کلستریدیوم، سم  مقایسه با اثرات سموم سایر گونه

تواند آثار بسیار شدیدی، از  می بوتولینوم کلستریدیوم

جمله فلج عضلات عمومی داشته باشد که ممکن است 

. دستگاه تنفسی شود جمع شدنمنجر به مرگ ناشی از 

است که  پرفرانژنس ریدیومکلست دیگر سم تولید شده سم

اسهال و  ،تواند موجب گاستروآنتریت می پس از مصرف

استفراغ شود و اغلب منجر به اسهال در مدت زمان کمتر 

 . (Gurcay et al, 2013) شود میساعت  22از 

های انسانی آنها به طور معمول از طریق مصرف آب  عفونت

و استفراغ و نتریت با علائم اسهال آگاسترو آلوده منجر به 

یا از آلودگی از طریق تماس منجر به التهاب موضعی در 

محل ورود باکتری و یا عفونت عمومی و بیماری شدید 

زا ممکن است از طریق تماس  شوند. این عوامل بیماری می

های نافذ یا  با پوست بریده، خراشیده و ساییده و یا زخم

ف اتفاقی سوراخ کننده ناشی از تیغ ماهی یا غیره یا مصر

 ,Akayl et al) آب آلوده و یا سایر مواد منتقل شوند

2011.) 

 توصیه ترویجی

از جمله  سر و کار دارندافرادی که با ماهی آگاهی دادن به 

پرورش دهندگان و صاحبان ماهیان آکواریومی و تزئینی از 

های قابل انتقال بین ماهی  ها و بیماری خطر ابتلا به عفونت

های  یکی از روشله از راه تماس با ماهی و انسان یا منتق

همانطور که گفته شد، باشد.  پیشگیرانه و بهداشتی می

های قابل انتقال بین ماهی و انسان در درجه اول از  بیماری

طریق تماس مستقیم با ماهی، تماس غیر مستقیم با اشیاء 

بلع دهانی یا استنشاق مواد آئروسل  ،ناقلینو جان آلوده  بی

ماهی اغلب به با توجه به اینکه  .شوند نه منتقل مییا افشا

شود و  میدر نظر گرفته نعنوان یک عامل بالقوه عفونت 

ای وجود دارد که  خطر کلی آن پایین است، اقدامات ساده

تواند برای کاهش خطر ابتلا به عفونت از ماهی و  می

جلوگیری از تماس  ها که یکی از این راه کواریوم انجام دادآ

باشد. با این  ماهی و آب آکواریوم و محیط زیست آنها میبا 

حال، از آنجایی که در کل هنگام پرورش و مراقبت از 

ماهیان جلوگیری از تماس با آنها عملی نیست، بهترین 

 ها ها و بیماری روش برای کاهش خطر ابتلا به این عفونت

و های بهداشت عمومی مناسب  استفاده از شیوه

. رعایت اصول امنیت باشد میاشتی خاص های بهد پروتکل

یا  (HACCP) و نیز مقررات (Biosecurity) زیستی

Hazard Analysis Critical Control Point   در

کاهش آلودگی و نیز رخداد بیماری های قابل انتقال میان 

 انسان و آبزیان نیز بسیار موثر و راهبردی است.
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Abstract 

As the production and consumption of aquaculture products increase, so does the risk of diseases 

transmitted between humans and aquatic animals. Some pathogens derived from fish, oysters and 

other aquatic animals that can be zoonotic through open wounds include Aeromonas hydrophila, 

Edwardsiella tarda, Mycobacterium marinum, Streptococcus iniae, Vibrio vulnificus, Yersinia rukueri, 

Vibrio damsela and other pathogens. These pathogens are all native to the aquatic environment and 

cause disease after entering the body. These opportunistic bacteria infect humans, and the diseases that 

result from them develop individually or in people with immunodeficiency. Most of these infections in 

fish do not cause disease, but they can cause serious illness in humans. The prevalence of these 

pathogens is often related to management factors such as the quality and quantity of food in the water 

and the high density of storage, which can increase microbial loads on the external surface and living 

environment of the fish. As a result, infected fish can transmit the infection to humans. This review 

shows a report of Aquatic zoonotic diseases around the world and ways to transmit them to humans. 
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