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پیشگفتار
یکي از برنامه هاي مرکز ســامت محیط و کار وزارت بهداشــت، درمان و آموزش پزشــکي تدوین 
و انتشــار رهنمودهاي مربــوط به حوزه ها و زمینه هاي مختلف بهداشــت محیط و حرفه اي و ســایر 
موضوعات مرتبط اســت که با بهره گیري از توان علمي و تجربي همکاران متعددي از سراسر کشور، 
انجام شــده اســت. در این راستا سعي شده اســت ضمن بهره گیري از آخرین دســتاوردهاي علمي، 
از تجربه کارشناســان و متخصصین حوزه ســتادي مرکز ســامت محیط و کار نیز استفاده شود و در 
مواردي که در کشــور قوانین، مقررات و دســتورالعمل هاي مدوني وجود دارد در تدوین و انتشــار 
این رهنمودها مورد اســتناد قرار گیرد. تمام تاش کمیته هاي فني مســئول تدوین رهنمودها این بوده 
اســت که محصولي فاخر و شایســته ارائه نمایند تا بتواند توسط همکاران در سراسر کشور و کاربران 
ســایر ســازمان ها و دستگاههاي اجرائي و بعضاً عموم مردم قابل اســتفاده باشد ولي به هر حال ممکن 
اســت داراي نواقص و کاستي هایي باشد که بدینوسیله از همه متخصصین، کارشناسان و صاحبنظران 
ارجمند دعوت مي شود با ارائه نظرات و پیشنهادات خود ما را در ارتقاء سطح علمي و نزدیکتر کردن 
هر چه بیشــتر محتواي این رهنمودها به نیازهاي روز جامعه یاري نمایند تا در ویراست هاي بعدي این 

رهنمودها بکار گرفته شود.
با توجه به دسترســي بیشــتر کاربران این رهنمودها به اینترنت، تمام رهنمودهاي تدوین شــده بر روي 
تارگاه هاي وزارت بهداشــت، درمان و آموزش پزشکي )وبدا(، معاونت بهداشتي، پژوهشکده محیط 
زیست دانشگاه علوم پزشکي تهران و مرکز سامت محیط و کار قرار خواهد گرفت و تنها نسخ بسیار 
محدودي از آنها به چاپ خواهد رســید تا عاوه بر صرفه جویي، طیف گســترده اي از کاربران به آن 

دسترسي مداوم داشته باشند.
اکنون که با یاري خداوند متعال در آستانه سي و پنجمین سال پیروزي انقاب شکوهمند اسامي این 
رهنمودها آماده انتشــار مي گردد، لازم اســت از زحمات کلیه دســت اندرکاران تدوین و انتشار این 
رهنمودها صمیمانه تشــکر و قدرداني نمایم و پیشاپیش از کساني که با ارائه پیشنهادات اصاحي خود 

ما را در بهبود کیفیت این رهنمودها یاري خواهند نمود، صمیمانه سپاسگزاري نمایم.

دکتر کاظم ندافي                             
               رئیس مرکز سلامت محیط و کار



1صفحهالزامات، دستورالعمل و رهنمودهای تخصصی مرکز سلامت محیط و کار

1- مقدمه
آب آشــامیدنی سالم برای حفظ حیات ضروری است. بنابراین هر تاشــی باید انجام شود تا اطمینان 
حاصل شــود که تأمین کنندگان آب آشــامیدنی، آب ســالم براي مصرف کنندگان فراهم کنند. در 
تدوین این راهنما تاش گردیده اســت که چارچوبي مطلوب براي نظارت بر ســامانه های تأمین آب 

فراهم آید، تا در صورت اجرا، ایمني در نقطه مصرف را تضمین نماید.

2- هدف
هدف از تدوین این راهنما ارائه دســتورالعمل مربوط به راهنماي نظارت بر کیفیت آب در سامانه هاي 
تأمین آب آشــامیدني براي کلیه ناظرین ســامت آب در واحدهاي بهداشــت محیط کشور به منظور 
حفاظت از سامت عمومي مي باشد. این راهنما رهنمودهایي را براي مدیریت خطر در جهت دست یابی 
به ایمني آب شرب ارائه مي دهد و مشتمل بر شناسایي آلاینده هاي آب، نظارت و پایش منابع، مخازن 
و شبکه های انتقال و توزیع آب مي باشد. همچنین این راهنما پایش سامانه های تصفیه و توزیع موضعي 

همچون کشتي، قطار، هواپیما، خانگي و سامانه های آب شیرین کن را در بر مي گیرد.

3- دامنه کاربرد
این راهنما براي آب آشامیدني در سامانه های توزیع عمومي و اختصاصي کاربرد دارد. 

4- مراجع الزامي
منابعي که براي تدوین این استاندارد مورد استفاده قرار گرفته، در انتهاي گزارش ارائه شده است.

5- اصطلاحات و تعاریف
5-1- اصطلاحات

بکرل1: بکرل واحد رادیواکتیویته در سیستم بین المللی واحدها )SI( می باشد و معادل یك فروپاشی 
)تجزیه( رادیواکتیو در ثانیه می باشــد. در مورد آب آشــامیدنی، به طور معمول می بایســت در مورد 

غلظت اکتیویته صحبت گردد که واحد ان Bq/l می باشد.
دوز موثر: زمانی که اشــعه با بافت هــا و ارگان های بدن واکنش می دهد، دوز تابش دریافت شــده 
1- Becquerel (Bq)
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تابعی از فاکتورهایی مانند نوع اشــعه، بخش تحت تأثیر قرار گرفته بدن و مســیر تماس می باشــد. این 
بدان معناســت که Bq 1 رادیواکتیویته همیشه دوز تابش یکسانی را ایجاد نمی کند. یك واحد تحت 
عنوان “دوز موثر” تعریف گردیده تا تفاوت ها بین انواع مختلف اشــعه در نظر گرفته شــوند بطوریکه 
 )Sv( سیورت SI اثرات بیولوژیکی بتوانند به طور مســتقیم مقایســه گردند. واحد دوز موثر در سیستم
می باشــد. سیورت یك واحد بسیار بزرگ می باشد و اغلب استفاده از میلی سیورت عملی تر است. هر 

Sv 1 برابر mSv 1000 می باشد. 
نیمه عمر موثر: رادیوایزوتوپ ها دارای نیمه عمر "فیزیکی" می باشند. نیمه عمر فیزیکی دوره زمانی 
مورد نیاز برای فروپاشــی )تجزیه( نصف اتم ها می باشــد. نیمه عمرهــای فیزیکی برای رادیوایزوتوپ 
هــای مختلف می تواند در رنج چند میکرو ثانیه تا میلیارد ســال باشــد. زمانی کــه رادیوایزوتوپ در 
ارگانیســم زنده وجود داشته باشد ممکن اســت دفع گردد. سرعت این حذف تحت تأثیر فاکتورهای 
بیولوژیکی قرار می گیرد و تحت عنوان نیمه عمر "بیولوژیکی" شناخته می شود. نیمه عمر موثر سرعت 
واقعی نصف شــدن رادیواکتیویته در ارگانیسم زنده می باشد که توســط هردو نیمه عمرهای فیزیکی 
و بیولوژیکی تعیین می گردد. اگرچه بــرای رادیونوکلوئیدهای خاصی، فرآیندهای بیولوژیکی غالب 

هستند، برای دیگر رادیونوکلوئیدها، تخریب فیزیکی اثر غالب دارد.

5-2- تعاریف
حریم کیفي آب های زیرزمیني1: حریم کیفي منابع آب زیرزمیني عبارتست از تعیین محدوده ها 
یا حریم های حفاظت کیفي در چندین ســطح براي منابع آب زیرزمیني در مقابل آلاینده های ناشــي 
از فعالیت هــای انســاني که براي هر کدام از ســطوح حریــم کیفي ، محدودیت هــا و تغییرات خاص 

فعالیت های انساني وضع می گردد.
حریم کمي آب2: به محدود هاي گفته می شود که برداشت آب در آن موجب کاهش میزان 

آب های زیرزمیني می گردد.
بیوفیلم3: جمعیت های میکروبی که در داخل لوله ها و دیگر سطوح رشد می کنند. 

حوضــه آبخیز4: قســمتی از زمین که بارش ها را جمــع آوری کرده و آن را در آب های ســطحی 
)چشمه ها، رودخانه ها، تالاب ها( یا آب زیرزمینی پخش می کند.

1- Groundwater Quality Protection Zone
2- Water Quantity Protection Area
3- Biofilm
4- Catchment
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کلرزنی1: استفاده از کلر برای گندزدایی.
کلر مورد نیاز2: تفاوت میان کلر افزوده شــده به آب و میزان باقیمانده کلر پس از یك زمان تماس. 
کلر مورد نیاز ممکن است با میزان تزریق، زمان، دما، pH، و میزان نوع ناخالصی های آب تغییر کند.
انعقاد3: چسبیدن ذرات بسیار ریز و تبدیل به ذرات بزرگتر با استفاده از مواد شیمیایی )منعقد کننده ها( 

که بار الکتریکی ذرات ریز را خنثی نموده و آن را ناپایدار می کنند.
باکتری های کلی فرم4: گروهی از باکتری ها که حضور آنها در آب شرب می تواند به عنوان یك 

شاخص برای پایش بهره برداری مورد استفاده قرار گیرد.
مصرف کننده 5: افراد یا سازمان هایی که از آب استفاده می کنند.

غلظت-زمانC.t(6(: حاصل ضرب غلظت باقیمانده گندزدا بر حسب میلی گرم در لیتر که در نقطه 
مصرف پایش از مصرف انسان معین شده، با زمان تماسی وابسته به آن )t( بر حسب دقیقه.

گندزدا7: یك عامل اکســیدکننده )مثل کلر، دی اکســید کلر، ازن و...( که به آب در هر قسمتی از 
فرایندهای تصفیه یا توزیع افزوده می شــود تا میکروارگانیسم های بیماری زا را از بین برده یا غیرفعال 

می کند.
باقیمانده گندزدا8: مقدار گندزدای آزاد و یا در دســترس باقیمانده پس از یك زمان تماس تحت 

شرایط مشخص.
محصولات جانبی گندزدایی9: محصولات ناشــي از واکنش گنــدزدا )معمولاً کلر( با مواد آلي 

طبیعي.
سیستم توزیع10: شبکه ای از لوله ها که از تصفیه خانه آب تا سیستم های لوله کشی مصرف کنندگان 

کشیده شده است.
تأمین کننده آب شــرب : سازمان، آژانس یا شرکتی که مجاز و مسئول تصفیه یا تأمین آب شرب 

باشد.

1- Chlorination
2- Chlorine demand
3- Coagulation
4- Coliform bacteria
5- Consumer
6- Concentration-time
7- Disinfectant
8- Disinfectant residual
9- Disinfection by product
10- Distribution system
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اشرشــیاکلی1: باکتری که در روده انسان یافت می شــود و به عنوان شاخص آلودگی مدفوعی آب 
استفاده می شود. 

فیلتراسیون: فرایندی که در آن مواد معلق با عبور از یك بستر با محیط متخلخل حذف می شوند.
لخته ســازی: فرایندی که در آن ذرات ریز به یکدیگر چسبیده و تبدیل به ذرات بزرگتر می شوند؛ 
)آســان تر قابل ته نشــینی هستند( که توســط هم زدن آرام با وســایل هیدرولیکی یا مکانیکی صورت 

می گیرد.
خطر2: یك عامل بیولوژیکی، شــیمیایی، فیزیکی یا رادیولوژیکی که به صورت بالقوه ایجاد آسیب 

می کند.
ارگانیسم های شــاخص3: میکروارگانیســم هایی که حضور آنها نشــان دهنده آلودگی یا وجود 

میکروارگانیسم های خطرناك تر است .

شــیمیایی،  )میكروبی،  آشــامیدنی  آب  آلاینده های   -6
رادیولوژیكی و فیزیكی یا زیبایی شناختی(

6-1- آلاینده های میکروبی
بیشترین خطر میکروب ها در آب برای بهداشت عمومی با مصرف آب آشامیدنی که به مدفوع انسان 
و حیوان آلوده شده مرتبط است، اگرچه منابع و مسیرهای دیگر تماس نیز ممکن است مهم باشند. در 
این راهنما بر ارگانیسم هایی تاکید می شود که بر اساس مطالعات بر روی شیوع آنها یا مطالعات آینده 
نگر در شــرایط عدم شــیوع بیماری، برای آنها شــواهدی از ایجاد بیماری هایی از طریق نوشیدن آب 
آشامیدنی، استنشاق قطرات آب یا تماس پوستی با آب آشامیدنی وجود دارد. از نقطه نظر رهنمودها، 

این مسیرها به عنوان مسیرهای انتقال از طریق آب4 در نظر گرفته می شوند. 

6-1-1- خطرات میکروبی مرتبط با آب آشامیدنی 
بیماری های عفونی که توســط باکتری های بیمــاري زا، ویروس ها و انگل ها )بــرای مثال پروتوزوا و 
کرم ها( ایجاد می شــوند، متداول ترین و شــایع ترین خطر بهداشــتی مرتبط با آب آشامیدنی می باشند. 
میــزان اثر )بار( پاتوژن ها بر بهداشــت عمومی از طریق شــدت و میزان شــیوع بیماری های مرتبط با 
1- Escherichia coli (E.coli)
2- Hazard
3- Indicator organism
4- Waterborne
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پاتوژن ها، میزان عفونت زایی و جمعیت در معرض تعیین می گردد. در گروه های جمعیتی آسیب پذیر، 
اثر بیماری ممکن است شدیدتر باشد.

نقص در ایمنی )ســامت( سیســتم تأمین آب )منبع، تصفیه و توزیع( ممکن اســت منجر به آلودگی 
وسیع شود و به طور بالقوه ممکن است منجر به شیوع قابل تشخیص بیماری ها گردد. در برخی موارد، 
آلودگی ســطح پایین که به طور بالقوه قابل تکرار می باشد ممکن است منجر به بیماری پراکنده )تك 
گیر( مهمی شــود اما بعید اســت در فرآیند نظارت بر بهداشت عمومی، آب آشامیدنی آلوده به عنوان 

منبع بیماری شناسایی گردد. 
پاتوژن های منتقله از آب چندین مشخصه دارند که آنها را از دیگر آلاینده های آب آشامیدنی متمایز 

می کند:
a پاتوژن ها می توانند باعث اثرات بهداشتی )بر سامتی( حاد و مزمن شوند.

a برخی پاتوژن ها می توانند در محیط رشد کنند.
a پاتوژن ها به صورت مجزا هستند.

a پاتوژن ها اغلب تشکیل توده می دهند یا به جامدات معلق در آب می چسبند، و غلظت پاتوژن ها 
در طی زمان تغییر می کند، بطوریکه احتمال دریافت یك دوز عفونی از غلظت متوسط آنها در آب 

قابل پیش بینی نیست.
a تماس با یك پاتوژن عامل یك بیماری به دوز، میزان تهاجمی بودن )در ورود به بدن موجود 

زنده( و عفونت زایی پاتوژن و همچنین وضعیت ایمنی فرد وابسته است.
a اگر عفونت ایجاد شود، پاتوژن ها در بدن میزبان خود تکثیر می یابند.

a پاتوژن های منتقله از آب خاصی نیز قادرند در غذا، نوشیدنی ها یا سیستم های آب گرم تکثیر 
یابند. این وضعیت باعث بقاي آنها و حتی افزایش احتمال عفونت می شود.

ارزیابی کمی خطر میکروبی )QMRA1( یك مدل ریاضي برای ارزیابی خطرات عفونی پاتوژن های 
انسانی می باشد که می تواند در درك و مدیریت خطرات میکروبی منتقله از آب، به خصوص آنهایی 

که با بیماری های پراکنده مرتبط اند، کمك کند. 
QMRA ترکیب سیســتماتیکی از اطاعــات موجود درباره در معرض قرار گرفتــن )به عنوان مثال 
تعدادی از پاتوژن های خورده شــده( و مدل دوز- پاســخ است، که برای برآورد عفونت احتمالی در 
اثر تماس با پاتوژن های موجود در آب آشــامیدنی می باشــد. QMRA برای تعیین اهداف عملکرد 

1- Quantitative Microbial Risk Assessment (QMRA)
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مورد اســتفاده قرار می گیــرد و به عنوان پایه ای بــرای ارزیابی اثرات بهبود کیفیت آب در ســامت 
جمعیت مورد استفاده می باشد. مدل ســازی ریاضی برای برآورد اثر حضور دوزهای پایین پاتوژن در 
آب آشامیدنی بر سامت، مورد استفاده قرار می گیرد. در جدول )1( یکی از روش های ارزیابی خطر 

برای مثال آورده شده است.

 هدف  مرحله
جهت شناسايي تمامي خطر�� �حتمالي مرتبط با �� �شاميدني كه �����   بيا� مسئله � شناسايي خطر-1

 �ثر�� سو� بر بهد�شت � سلامت عمومي �ست. 

� � ماهيت جمعيت �� معر� تما� � مسير� ميز�� � طو� تما�تعيين �ند��  ���يابي تما� -2  

پاسخ -���يابي ��� -3
1

ظهو� �ثر بهد�شتي� تعيين ��تبا� بين تما�     

پاسخ � مد�خلا� بهد�شتي با هد� بر����  -��غا� �طلاعا� تما�� ���  تعيين خصوصيا� خطر -4

�بز�گي مسئله بهد�شتي � ���يابي تنو� � عد� قطعيت �� ميز�  

                                                      
1- Dose–response assessment 

اطاعات بیشــتر در این زمینه در راهنماي ســازمان جهاني بهداشت براي آب آشامیدني )2011( قابل 
دسترسي است.

ویژگی های میکروبیولوژي آب آشــامیدني بر اساس اســتاندارد ملي 1011 در جدول )2( و بر اساس 
راهنماي سازمان جهاني بهداشت در جدول )الف-1( در پیوست الف ارائه شده است.

جدول 1 - نحوه ارزیابی ریسك برای خطرات بهداشتی پاتوژن ها

1- Dose-response assessment

ميلي ليتر 100حد مجا� ��  نو� باكتر� نو� �� ��يف  

�شاميدني �ها ��كليه  1  

ها�  فر� يكل�شرشياكلي يا 

 گرماپا�

 منفي

2 

�� تصفيه شد� موجو� �� 

 سيستم تو�يع

ها�  فر� يكل�شرشياكلي يا 

پا�گرما  

 منفي

� �نجا� شو�.�: �� صو�تي كه �شرشياكلي �� نمونه �� جد� شو� بايد بر�سي � �قد�� لا1���� يا�  

� باشد يمو�گي مدفوعي لبر�� � تر� يق�ق: با �جو� �ينكه �شرشياكلي شاخص 2يا����� 

لز��  �� صو�� باشد يمجايگزين قابل قبو�  به عنو��ا� نيز پ گرما فر� يكل ها� �باكترجستجو� 

مناسب بايد �نجا� شو�. ييد�تأ �ها ��مو�  

��  يژ�به �شاخص مناسبي بر�� كيفيت بهد�شتي �خاير �� نيست.  فر� يكل ها� �باكتركل 

�خاير  تما�كه �� نظر بهد�شتي ����� �هميت �يا�� نيستند ��  هايي �باكترگرمسير� كه  قمناط

مر�جعه كنيد.) (به پيوست �طلاعاتي � شو� يم�� تصفيه نشد� �يد�   

��حد كد��� نفلومتر� 5: �� هيچ �ماني ميز�� كد��� �� نبايد بيش �� 3يا�����   

 (NTU) صا� سا�� شد� كد��� نبايد بيش �� يك ��حد كد���  �ها ��باشد ��  5 

(NTU)نفلومتر�  � � ميز�  pH � همچنين ميز�� كلر ���� باقيماند� پس �� حد�قل  9تا  5/6بين  

ميلي گر�  8/0تا  5/0بايد بين  ي�سان ���� �نتها� شبكه  �� تما� �� شر�يط عا�نيم ساعت �ما

يك ميلي گر� �� ليتر باشد. �� ���� ها� يما��ب�� ليتر � �� شر�يط همه گير�   

جدول 2- ویژگی های میکروبیولوژی آب آشامیدنی بر اساس استاندارد ملي 1011

یادآوری 1: در صورتی که اشرشیاکلی از نمونه آب جدا شود باید بررسی و اقدام لازم انجام شود.
یــادآوری 2: با وجود اینکه اشرشــیاکلی شــاخص دقیق تــری برای آلودگی مدفوعی می باشــد، جســتجوی 
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باکتری هــای کلی فرم گرما پای نیز به عنوان جایگزین قابل قبول می باشــد در صورت لزوم آزمون های تأییدی 
مناسب باید انجام شود.

کل باکتری های کلی فرم شاخص مناسبی برای کیفیت بهداشتی ذخایر آب نیست. به ویژه در مناطق گرمسیری 
که باکتری هایی که از نظر بهداشــتی دارای اهمیت زیادی نیستند در تمام ذخایر آب تصفیه نشده دیده می شود 

)به پیوست اطاعاتی ب مراجعه کنید.(
نفلومتــری کــدورت  واحــد   5 از  بیــش  نبایــد  آب  کــدورت  میــزان  زمانــی  هیــچ  در   :3  یــادآوری 

 )NTU( 5 باشد در آب های صاف سازی شده کدورت نباید بیش از یك واحد کدورت نفلومتری )NTU( 
و میزان pH بین 6/5 تا 9 و همچنین میزان کلر آزاد باقیمانده پس از حداقل نیم ســاعت زمان تماس در شرایط 
عادی در انتهای شــبکه آب رســانی باید بین 0/5 تا 0/8 میلی گرم در لیتر و در شــرایط همه گیری بیماری های 

روده ای یك میلی گرم در لیتر باشد.

6-2- آلاینده های شیمیایی
اکثر مواد شــیمیایی موجود در آب آشــامیدنی تنها بعد از تماس چندین ساله )نه چندین ماهه( باعث 
نگرانی بهداشتی برای انسان می شوند و احتمالا برای سامتی انسان مشکل ساز می شوند. مورد استثنای 
بســیار مهم نیترات می باشــد. به طور معمول، تغییرات در کیفیت آب به طور تدریجی رخ می دهد، به 
جــز برای موادی که به طور متناوب به منابع آب ســطحی جاری یا آب زیرزمینی وارد می شــوند. به 
عنوان مثال می توان به ترکیباتي که از محل دفن زباله آلوده تخلیه شده یا نشت می کنند، اشاره نمود. 
در برخی موارد، گروه هایی از مواد شــیمیایی وجود دارند کــه از منابع مرتبط )برای مثال محصولات 
جانبی گندزداییDBPs( ،1( نشــات می گیرند و ممکن اســت وضع استاندارد برای تمام محصولات 
جانبــی گندزدایی لازم نباشــد، در حالی که مقادیــر رهنمودی برای آنها وجــود دارد. در صورتیکه 
کلرزنی ضروری باشــد، تری هالومتان هاTHMs( 2( و هالواســتیك اسیدها3 )HAAs( محصولات 
جانبی گندزدایی عمده خواهند بود. در صورتی که بروماید موجود باشد، عاوه بر محصولات جانبی 
گندزدایی کلرینه، محصولات جانبی گندزدایی برومینه نیز تولید خواهند شــد. حفظ غلظت های تری 
هالومتان ها و هالواســتیك اسیدها در زیر مقادیر رهنمودی از طریق کنترل ترکیبات پیش ساز، کنترل 

کافی برای دیگر محصولات جانبی کلرزنی را فراهم خواهد کرد )جدول 3(.

 1- Disinfection byproducts (DBPs)
 2- Trihalomethanes (THMs)
 3- Haloacetic acids (HAAs)
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چندین عنصر غیر آلی که برای آنها مقادیر رهنمودی وضع شــده اســت به عنوان عناصر ضروری در 
رژیم غذایی انســان شناسایی شده اند. تاکنون، هیچ تاشی جهت تعریف حداقل غلظت مطلوب چنین 
موادی در آب آشامیدنی صورت نگرفته است، اگرچه مسئله تغذیه لزوماً در طی فرآیند وضع رهنمود 

مورد توجه قرار می گیرد. 
برای آلاینده هایی که برای آنها مقدار رهنمودی وضع شــده اســت، دســتورالعمل ها شامل یك دید 
کلی ســم شناختی مختصر ماده شیمیایی، اصولی برای تعیین رهنمود، عملکرد تصفیه و حد آنالیتیکی 

تشخیص ماده شیمیایی می شوند. 

 جدول3 - مقدار حداکثر مجاز و مطلوب برخی محصولات جانبی گندزدایی در آب آشامیدنی 

ف
ي
د
ر

  

  معا�� لاتين  محصولا� جانبي گند���يي  گند���ها

حد�كثر 

  مطلو�

حد�كثر 

  مجا�

1  

���  

  Bromate  بر�ما�
-  01/0  

  Bromforme-  1/0  برموفر�  2

3  

  �� �كسيد كلر

  Chlorate-  7/0  كلر��

  Chorite-  7/0  كلريت  4

5  

  ر / �سيد هيپوكلر�كل

  كلر�فنل ها

Chlorophenols  

  -  Chlorophenol (2-CP) 0001/0 -2  كلر�فنل 2

  �� كلر�فنل 4�2  6

2,4 Chlorophenol (2,4-
CP)

0003/0  -  

  �� كلر�فنل 6�4�2  7

2,4,6 Chlorophenol
(2,4,6-CP)

002/0  2/0  

8  

تر� هالومتا� ها

Trihalomethan
es  

  Bromoform-  1/0  برموفر�

  Dibromochloromethane-  1/0  �� برموكلر�متا�  9

  Bromodichloromethane-  06/0  برمو�� كلر�متا�  10

  Chloroform-  3/0  كلر�فر�  11

12  

كلر��ستيك �سيدها

Chlorinated 
Acetic acids  

  Dichloroacetic-  06/0  �� كلر��ستيك �سيد

13  

تر� كلر��ستيك 

  �سيد

Trichloroacetic acid
-  05/0  

  monochloroacetic acid-  2/0  مونوكلر��ستا�  14

15  

  كلر يا كلر�مين ها

كلر��ستونيتريل ها

Halogenated
acetomitriles  

  Dichlotoacetonitrile-  02/0  �� كلر��ستونيتريل

  Dibromoacetonitrile-  02/0  �� برمو�ستونيتريل  16

  Cyanogens chloride-  07/0  سيانو�� كلر�يد  17

  نيتر�سد� متيل �مين N  كلر�مين ها  18

N-Nitrosodiume 
thylamine (NDMA)

-  07/0  

  غلظت برمو�� كلر�متا�  غلظت �� برموكلر�متا�  غلظت برموفر�  غلظت كلر�فر�

  �ستاند��غلظت برموفر�   غلظت كلر�فر� �ستاند���

غلظت �� برمو كلر�متا� 

  �ستاند���

�متا� غلت برمو�� كلر

  �ستاند���
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مقادیر راهنماي سازمان جهاني بهداشت براي مواد شیمیایي با اثر بهداشتي بالا براي آب شرب در 
جدول )الف-3( در پیوست الف ارائه شده است.

6-2-1- خطرات شیمیایی آب آشامیدنی
تعدادی از آلاینده های شیمیایی در نتیجه تماس بلندمدت از طریق آب آشامیدنی باعث اثرات سوء بر 
ســامت انسان می شــوند. با این حال، این تنها بخش بسیار کوچکی از مواد شیمیایی هستند که ممکن 

است از منابع مختلف به آب آشامیدنی برسند. 
مواد مورد توجه در اینجا برای اثرات محتمل آنها بر ســامتی ارزیابی شده اند و مقادیر رهنمودی تنها بر 
اساس نگرانی های بهداشتی وضع شده اند. ماحظات بیشتر در مورد اثرات بالقوه آلاینده های شیمیایی بر 
قابلیت پذیرش )یعنی مزه، بو و ظاهر( آب آشامیدنی بر مصرف کنندگان در قسمت 5-4 ارائه می شود. 

احتمال اینکه هر ماده شیمیایی خاصی ممکن است در غلظت های قابل توجهی در هر وضعیت خاصی 
در آب وجود داشــته باشــد می بایســت به صورت مورد به مورد ارزیابی گردد. حضور مواد شیمیایی 
خاص ممکن است از قبل در داخل یك کشور مشخص باشد اما ارزیابی آن در دیگر کشورها ممکن 

است سخت تر باشد.
در اکثر کشــورها، اعم از در حال توســعه یا صنعتی، متخصصان بخش آب احتمالا از تعداد مواد شیمیایی 
که در غلظت های قابل توجه در برخی منابع آب وجود دارند آگاه هستند. دانش محلی که از طریق تجربه 
عملی در طی یك دوره زمانی بدســت آمده است بسیار ارزشمند است. بنابراین، حضور تعداد محدودی 
از آلاینده های شیمیایی در آب آشامیدنی معمولاً از قبل در بسیاری از کشورها و در بسیاری از سیستم های 
محلی شناخته شده اند. با این حال زمانی که مواد شیمیایی ایجادکننده خطر بهداشتی بالا در محیط پخش 
شوند اما حضور آنها ناشناخته باقی بماند، مشکات قابل توجهی حتی بحران هایی ممکن پیش آید، چون 
اثر بهداشتی کوتاه مدت آنها به جای تماس حاد توسط تماس مزمن ایجاد می گردد. چنین وضعیتی مثاً در 

مورد آرسنیك در آب زیرزمینی در بنگادش و بنگال غربی در هند بوجود آمده است.
برای بســیاری از آلاینده ها، تماس با منابعی غیر از آب آشامیدنی صورت خواهد گرفت و این ممکن 
اســت در زمان وضع )و در نظر گرفتن نیاز به( اســتانداردها مورد ماحظه قــرار گیرد. این امر ممکن 
اســت در زمان در برآورد نیاز به پایش نیز مهم باشد. در برخی موارد، آب آشامیدنی یك منبع جزئی 
تماس باشــد و کنترل ســطوح در آب اثر کمی بر تماس کلی دارد. در موارد دیگر، کنترل آلاینده در 
آب ممکن اســت به صرفه ترین راه از لحاظ اقتصادی در کاهش تماس باشــد. بنابراین استراتژی های 
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پایش آب آشــامیدنی نباید به صورت مجزا از دیگر مسیرهای بالقوه تماس با مواد شیمیایی در محیط 
زیست در نظر گرفته شوند.

آلاینده های شــیمیایی در آب آشــامیدنی ممکن اســت به روش هاي مختلف طبقه بندی شوند؛ با این 
حال، مناســب ترین روش توجه به منبع اولیه )اصلی( آلاینده می باشد-یعنی گروه بندی مواد شیمیایی 
مطابق با جایی که کنترل ممکن است به طور موثری عملی باشد. این امر در شکل گیری رویکردهایی 
که جهت جلوگیری یا به حداقل رسانی غلظت به جای رویکردهایی که عمدتاً بر سنجش سطوح مواد 

آلاینده در آب نهایی متکی هستند، کمك می کند. 
به طور کلی، رویکردها در مدیریت خطرات شیمیایی در آب آشامیدنی بین مواد شیمیایی که برای آنها 
منبع آب مســبب اصلی خطر بهداشتی است )کنترل آن، برای مثال، از طریق انتخاب منبع آب، کنترل 
آلودگی، تصفیه یا در هم آمیختن آب ها تحت تأثیر قرار می گیرد( و مواد شــیمیایی که ناشــی از مواد 
مورد اســتفاده در تولید و توزیع آب آشامیدنی هســتند )که توسط بهینه سازی فرآیند یا مشخصه های 
محصول کنترل می گردد( متفاوت است. بنابراین برای این رهنمودها، مواد شیمیایی به پنج گروه منبع 

اصلی تقسیم می شوند که در جدول 3 نشان داده شده اند. 

جدول 4- طبقه بندی منبع مواد شیمیایی
  �� منابع ييها نمونه  منبع ساختا�ها� شيميايي

� �ثر�� شر�يط �مين شناسي � �� �  ها خا�� ها سنگ  منبع طبيعي

 يرتأث(همچنين تحت  هو�� بسترها� �بي يوتر�فيك
  ����)����� � ���نا� كشا �ها پسا�

معد� كا�� (صنايع �ستخر��) � صنايع سا�ند� �   �نساني �ها ساختما�منابع صنعتي � 

 ها� يند��لاپر���شي� پسا� (شامل تعد��� �� 

 ها� ينشتنوپديد)� مو�� ��ئد جامد� ���نا� شهر�� 

  مو�� سوختي
كو�ها� حاصلخيزكنند� ها� پر��� �سيع � شديد   كشا���� ها� يتفعال

  ها كشفت حيو�نا� � �
تصفيه �� يا مو�� �� تما� با �� 

  �شاميدني
مو�� �ستفا�� �� لوله  ها� مو��DBP� ها د كنند�منعق

  كشي
مو�� �ستفا�� �� ��  �ها كش�فت 

  بر�� بهد�شت عمومي
لا��كش ها� مو�� �ستفا�� �� كنتر� حشر�� ناقل 

  بيما��
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طبقه بندی ها ممکن اســت همیشــه واضح نباشــند. گروه آلاینده های با منبع طبیعی برای مثال شــامل 
بســیاری از مواد شــیمیایی می شوند که در نتیجه رها شدن از سنگ ها و خاك ها توسط باران می باشند 
در حالیکه برخی از آنها ممکن است در جایی که اختالات زیست محیطی مانند مناطق معدن کاری 

وجود دارد ممکن است مشکل ساز شوند. 

6-3- آلاینده های رادیولوژیکی
آب آشامیدنی ممکن است حاوی مواد رادیواکتیو )رادیونوکلوئیدها( باشد. این مواد می توانند برای سامت 
انســان خطرساز باشند. این خطرات به طور نرمال در مقایسه با خطرات ناشی از میکروارگانیسم ها و مواد 
شیمیایی اهمیت کمتری دارد. به جز در موارد استثنایی، دوز تابش ناشی از بلعیدن رادیونوکلوئیدها در آب 
آشامیدنی نسبت به دوز دریافتی از دیگر منابع تابش بسیار کمتر است. مقادیر پیشنهادي راهنماي سازمان 

جهاني بهداشت براي رادیونوکلوئید ها آب شرب در پیوست الف )جدول الف- 4( ارائه شده است.  
از نقطــه نظر خطر بهداشــتی، رهنمودها تفاوتی بین رادیونوکلوئیدهایــی طبیعی و رادیونوکلوئیدهای 
ناشــی از فعالیت های انســانی قائل نمی شــوند. با این حال، از نقطه نظر مدیریت خطر، تفاوت بین آنها 
در نظر گرفته می شــود، چون در اصل، رادیونوکلوئیدهای انســان ســاخت در نقطه ورود به سیســتم 
تأمین آب اغلب قابل کنترل هســتند. بر خاف آن، رادیونوکلوئیدهای طبیعی می توانند به طور بالقوه 
در هر نقطه ای )یا چندین نقطه( قبل از مصرف وارد سیســتم تأمین آب شــوند. به همین دلیل، کنترل 

رادیونوکلوئیدهای طبیعی در آب آشامیدنی اغلب سخت تر است.
رادیونوکلوئیدهای طبیعی در آب آشامیدنی اغلب دوزهای تابش بالاتری نسبت به رادیونوکلوئیدهای 
مصنوعــی ایجاد می کنند و بنابراین نگرانی در مورد آنها بیشــتر اســت. بهترین روش کنترل خطرات 
رادیونوکلوئیدی اتخاذ رویکرد مدیریت پیشــگیرانه خطر به دنبال چارچوب آب آشــامیدنی سالم و 
رویکرد ایمنی آب می باشــد. ســطوح غربالگری و سطوح رهنمودی برای رادیواکتیویته ارائه شده در 

این رهنمودها بر اساس آخرین پیشنهادات کمیسیون بین المللی حفاظت رادیولوژیکی می باشند.
برخی سیســتم های تأمین آب آشامیدنی به خصوص آنهایی که منبع آب زیرزمینی دارند ممکن است 
حاوی رادن باشــند که یك گاز رادیواکتیو اســت. اگرچه رادن می تواند از طریق رها شــدن از آب 
شــیرها یا در طی دوش گرفتن وارد هوای محیط سربســته ســاختمان ها شــود، اما مهم ترین منبع رادن 
در هوای محیط سربســته از طریق تجمع طبیعی آن از محیط ناشــی می شود. در یك ارزیابی داده های 
تحقیقاتی بین المللی نتیجه گیری شــد که به طور متوســط 90% دوز رادن موجود در آب آشامیدنی به 
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جای بلعیدن، از طریق استنشــاق آن وارد بدن می گردد. در نتیجه وضع ســطوح غربالگری و ســطوح 
رهنمــودی جهت محدود کردن دوز ناشــی از بلعیــدن رادن موجود در آب آشــامیدنی معمولاً لازم 
نیست. در اقدامات غربالگری برای فعالیت های آلفا و بتا )gross alpha and gross beta(، سهم 
خانواده رادن در نظر گرفته خواهد شد چون که منبع اصلی دوز دریافتی از طریق بلعیدن رادن موجود 

در سیستم های تأمین آب آشامیدنی می باشد. 

6-3-1- منابع تابش و اثرات بهداشتی تماس با اشعه
رادیواکتیویته چندین منبع تابش طبیعی و انســان ساخت در سراســر محیط زیست وجود دارد. برخی 
عناصر شیمیایی موجود در محیط به طور طبیعی رادیواکتیو می باشند. این عناصر در مقادیر متغیری در 
خاك ها، آب، هوای محیط سربسته و روباز و حتی در داخل بدن ما یافت می شوند و بنابراین تماس با 
آنها اجتناب ناپذیر اســت. عاوه بر این، زمین به طور ثابت تحت بمباران ذرات با انرژی بالای نشــات 
گرفته از خورشــید و فضای بیرونی سیســتم خورشــیدی قرار می گیرد. در مجموع، این ذرات تحت 
عنوان پرتو کیهانی شــناخته می شــوند. هر فردی یك دوزی از پرتو کیهانی دریافت می کند که میزان 

آن تحت تأثیر طول و عرض جغرافیایی و ارتفاع از سطح دریا می باشد. 
اســتفاده از پرتو در پزشــکی به منظور تشــخیص و درمان، بزرگترین منبع انسان ساخت تماس روزانه 
با پرتو می باشــد. تست کردن ســاح های هســته ای، تخلیه های روتین این مواد از تجهیزات صنعتی و 

پزشکی و حوادثی مانند چرنوبیل رادیونوکلوئیدهای انسان ساخت را به محیط ما اضافه کرده اند. 
"کمیته علمی ملل متحد در مورد اثرات تابش هســته ای" برآورد کرده که متوســط دوز سالانه جهانی 
بــه ازای هر نفــر از تمام منابع تابــش در محیط تقریباً mSv/year 3 می باشــد. از ایــن مقدار، %80 
)mSv 2/4( ناشــی از منابع طبیعی می باشــد، 19/6% )تقریباً mSv 0/6( ناشی از استفاده از اشعه برای 
تشــخیص پزشکی می باشــد و مابقی یعنی 0/4% )حدود mSv 0/01( ناشی از دیگر منابع تابش انسان 
ساخت می باشد. دوز دریافتی افراد جامعه ممکن است بسیار متغیر باشد و وابسته به محل زندگی آنها، 
اولویت های رژیم غذایی آنها و دیگر فاکتورهای موثر در سبك زندگی آنها می باشد. دوزهای تابش 

فردی می تواند بسته به درمان های پزشکی و تماس های شغلی نیز تغییر کند. 

6-4- جنبه های مطلوبیت آب 
تولید آب شــربي که عاوه بر ســالم بودن مطلوبیت ظاهري، بو و طعم در اولویت قرار دارد. آبي که 
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از لحاظ ظاهري غیر قابل قبول اســت اعتماد مصرف کنندگان را تضعیف کرده، منجر به شــکایت، و 
مهمتر از آن ، می تواند به اســتفاده از آب از منابع با ســامت کمتر منجر شود. مصرف کنندگان تا حد 
زیادي ابزاري براي اطمینان از ایمني آب در دســت نداشــته، اما دیدگاهشان به منابع و تأمین کنندگان 
آب به میزان قابل توجهي بر جنبه هایي از کیفیت که با حواسشــان درك مي کنند موثر اســت. طبیعتاً 
مصرف کننــدگان بــا ســوءظن به آبي که کثیــف یا با رنگ غیرطبیعــي، و یا داراي طعم و بو باشــند 

مي نگرند، در حالي که اینها لزوماً اثر مستقیمي بر سامتي ندارند.
آلاینده هایي که مي توانند باعث ایجاد بو، مزه و یا کدورت ظاهري شــوند به چند دســته کلي تقســیم 
بندي می شــوند. مشخصات فیزیکي آب شرب بر اساس استاندارد ملي شماره 1053 در جدول )الف-

1( و بر اساس راهنماي سازمان جهاني بهداشت در جدول )الف-2( در پیوست الف ارائه می گردد.

6-4-1- آلاینده های با منشأ بیولوژیکي
تعدادي از گونه های میکروارگانیسم ها بدون آنکه اثر چشمگیري بر سامت آب داشته باشند، باعث 

ایجاد طعم و بو می شوند. این میکروارگانیسم ها عبارتند از: 
a Actinomycetes and fungi
a Cyanobacteria and algae
a Invertebrate animal life
a Iron bacteria

6-4-2- آلاینده های با منشأ شیمیایي
ایــن عناصر و ترکیبــات عبارتند از: آلومینیــوم، آمونیاك، کلرآمیــن، کلراید، کلــر، کلروبنزن ها، 
کلروفنل هــا، رنگ، مس، اکســیژن محلول، اتیل بنزن، ســختي، ســولفید هیدروژن، آهــن، منگنز، 
روغن هــای نفتي، pH و خوردگي، ســدیم، اســتیرن، ســولفات، دترجنت هاي مصنوعــي، تولوئن، 

جامدات کل محلول، کدورت، زایلن، و روي.

6-4-3- تصفیه طعم، بو و مسائل ظاهری آب آشامیدنی
در بســیاری از موارد، مشکات مربوط به زیبایی شناسی آب آشــامیدنی با کاربرد فرآیندهای تصفیه 

متداول از قبیل انعقاد، ته نشینی و کلرزنی بهینه سازی می شود.
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با این حال، اگر تصفیه ای خاص لازم تلقی می شود، هوادهی، کاربرد کربن فعال گرانولی یا پودری و 
ازن زنی تکنیك هایی موثر در از بین بردن مواد شیمیایی آلی و برخی از مواد شیمیایی غیر آلی، مانند 

سولفید هیدروژن، که باعث ایجاد طعم و بو است، می باشند. 
بهترین راه حل برای کنترل طعم و بوی ناشی از مواد ضد عفونی کننده، راهبری دقیق فرایند گندزدایی 

و پیش تصفیه جهت حذف پیش سازها می باشد.
منگنز توسط کلرزنی و پس از آن فیلتراسیون حذف خواهد شد. روش از بین بردن سولفید هیدروژن 
نیز شــامل هوادهی، کربن فعال گرانولي ، فیلتراســیون و اکسیداسیون می باشد. آمونیاك را می توان با 
نیتریفیکاســیون بیولوژیکی حذف کرد. ســختي زدایي به روش رســوب دهي و یا تبادل یون می تواند 
ســختی را کاهش دهد. طعم و بوی ناشی از مواد شیمیایی غیر آلی )به عنوان مثال، کلرید و سولفات( 

به طور کلی تابع تصفیه نیست.

7- نظارت بر سیستم های تأمین آب آشامیدنی
نظارت بر سیستم تأمین آب آشامیدنی “ ارزیابی دائم و حساس بهداشت عمومی و بررسی ایمنی و قابلیت 
پذیرش سیســتم های تأمین آب” می باشــد. این نظارت از طریق فراهم نمودن شرایط جهت بهبود کیفیت، 
کمیت، قابلیت دسترســی، جمعیت تحت پوشش، اســتطاعت، تداوم و پایداری سیستم های تأمین آب )به 
عنوان شاخص های سرویس دهی( در حفاظت بهداشت عمومی نقش دارد و مکمل عملکرد کنترل کیفیت 
تأمین کنندگان آب آشامیدنی می باشد. نظارت بر سیستم تأمین آب آشامیدنی باعث حذف یا جایگزینی 
مســئولیت تأمین کنندگان آب آشامیدنی نمی شود تا اطمینان حاصل گردد که کیفیت سیستم تأمین آب 

آشامیدنی قابل قبول است و به اهداف بهداشتی )مرتبط با سامت( از پیش تعیین شده دست می یابد. 
تمام افراد یك جامعه به طرق مختلف، شامل استفاده از منابع تأمین آب لوله کشی با یا بدون تصفیه و 
با یا بدون پمپاژ )که از طریق اتصال خانگی یا لوله های عمومی تأمین می گردد(، توزیع توســط تانکر 
یا حمل توســط حیوانات بارکش یا جمــع آوری از منابع آب زیرزمینی )چشــمه ها یا چاه ها( یا منابع 
ســطحی )دریاچه ها، رودخانه ها و نهرها( آب آشامیدنی دریافت می کنند. برای سازمان نظارت کننده 
مهم اســت که تصویری کلی از تناوب اســتفاده از انواع مختلف سیستم های تأمین آب به خصوص به 
عنــوان یك مرحله مقدماتی در طرح ریزی برنامه نظارت ترســیم نماید. اگــر فرآیند نظارت صرفاً بر 
روی سیســتم های تأمین آب لوله کشی صورت گیرد، دستاوردهای مثبت کمی از آن حاصل خواهد 
شــد، به خصوص اگر این سیســتم ها تنها برای بخش کوچکی از جمعیت موجود باشــند یا اگر مقدار 
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بسیار کمی از تأمین آب توسط آنها صورت گیرد. 
اطاعات جمع آوری شده به تنهایی نمی توانند موجب بهبود وضعیت سیستم های تأمین آب گردند. به 
جای آن، مدیریت موثر و استفاده از اطاعات حاصل از نظارت بر سیستم های تأمین آب امکان بهبود 
منطقی1 سیســتم های تأمین آب را فراهم می کنند. در اینجا اصطاح "منطقی" بیانگر آن است که منابع 

موجود برای حداکثر منافع بهداشت عمومی مورد استفاده قرار گیرند. 
نظارت یك عنصر مهم در دســت یابي به اســتراتژی های مترقي براي بهبود کیفیت سیستم های تأمین 
آب آشامیدنی می باشد. مهم است که استراتژی هایی برای اجرای فرآیند نظارت، گردآوری، آنالیز و 
خاصه سازی داده ها و گزارش دهی و انتشار یافته ها شکل گیرند و این استراتژی ها همراه با پیشنهاداتی 
بــرای اقدامات اصاحی باشــند. پی گیری اقدامات اصاحی لازم خواهد بــود تا از انجام گرفتن آنها 
اطمینان حاصل گردد. گستره وسیعی از سیستم های تأمین آب، از سیستم های تأمین آب آشامیدنی که 
توسط تأمین کنندگان آب آشامیدنی مجزا بهره برداری می شوند، تا سیستم های تأمین آب آشامیدنی 
که توسط جوامع مدیریت می شوند، می بایست تحت فرآیند نظارت قرار گیرند. نظارت شامل اطمینان 

از بهداشت مناسب در جمع آوری و ذخیره سازی آب خانگی )داخل منزل( نیز می شود. 
ســازمان نظارت کننده عاوه بر دارا بودن شــناخت و دانش در مورد آب آشــامیدنی و کیفیت آب 
می بایســت مهارت و شناخت در مورد قوانین نیز داشته باشد یا به آنها دسترسی داشته باشد. نظارت بر 
سیستم تأمین آب آشــامیدنی همچنین جهت اطمینان از اینکه هرگونه تخلفاتی که ممکن است اتفاق 
بیفتند به طور مناسبی مورد بررسی قرار می گیرند و حل می گردند، نیز بکار گرفته می شود. در بسیاری 
موارد، اســتفاده از فرآیند نظارت به عنوان مکانیسمی برای همکاری بین سازمان های بهداشت عمومی 
و تأمیــن کنندگان آب آشــامیدنی جهت بهبود تأمین آب نســبت به رویکرد اعمــال محدودیت ها به 
خصوص در جایی که مشــکل عمدتاً در سیســتم های تأمین آب آشامیدنی که توسط جامعه مدیریت 

می شوند مناسب تر )منطقی تر( است. 
نقش نهادهای مسئول در نظارت بر سیستم تأمین آب آشامیدنی، که در کشور ایران، وزارت بهداشت 

است، مشتمل بر چهار فعالیت اساسی می باشد:
a نظارت بر بهداشت عمومی سیستم های تأمین آب آشامیدنی سازماندهی شده؛

a نظــارت بــر بهداشــت عمومی و فراهم نمــودن اطاعات بــرای جمعیت های بدون دسترســی به 
سیستم های تأمین آب آشامیدنی سازماندهی شده شامل جوامع و خانواده ها؛

1 -Rational
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a یکپارچه ســازی اطاعات حاصل از منابع پراکنده تا درك وضعیت کلی سیستم تأمین آب برای 
یك کشــور یا منطقه به طور کلی به عنوان یك ورودی برای تدوین خطی مشی ها و اقدامات منسجم 

متمرکز بر بهداشت عمومی امکان پذیر شود؛
a مداخله در بررسی، گزارش دهی و گردآوری موارد شیوع بیماری منتقله از آب 

یك برنامه نظارت بر سیســتم تأمین آب آشامیدنی می بایســت به طور طبیعي شامل فرآیندهایی برای 
تصویب “برنامه های ایمنی آب )WSPs(”1 شــود. این تأییدیه به طور معمول مشــتمل بر بازنگری در 
ارزیابی سیســتم، بازنگری در شناســایی اقدامات کنترلی مناســب و برنامه های حمایتی و بازنگری در 
طرح های پایش و مدیریت بهره برداری می باشــد. می بایست اطمینان حاصل گردد که WSP شرایط 
بهــره برداری طبیعي و حوادث قابل پیش بینی )انحرافات( را تحت پوشــش قرار می دهد و طرح های 

احتمالی در مورد یك حادثه اضطراری یا پیش بینی نشده را داراست. 
سازمان ناظر ممکن است شــکل گیری WSPها برای سیستم های تأمین آب آشامیدنی تحت مدیریت 
جامعه و تصفیه و ذخیره سازی آب خانگی را مورد حمایت یا تحت پوشش قرار دهد. چنین طرح هایی 
برای تکنولوژی های خاصی به جای اینکه مخصوص سیستم های منفرد باشند ممکن است جنبه عمومی 

داشته باشد. 

7-1- انواع رویکردها
دو نــوع رویکرد بــرای نظارت بر کیفیت آب آشــامیدنی وجود دارد: رویکردهــای مبتنی بر ممیزی 
)بازبینی( و رویکردهای مبتنی بر ارزیابی مستقیم. اجرای نظارت عموماً شامل ترکیبی از این رویکردها 
طبق نوع سیستم تأمین می شود و ممکن است مشتمل بر برنامه های پیوسته و جاری2 باشد که به موجب 
آن سیستم ها به طور تدریجی مورد بررسی قرار می گیرند. اغلب اجرای نظارت وسیع تمام سیستم های 
تأمیــن جامعــه یا خانگی غیر ممکن اســت. در این مــوارد، به منظور تعیین وضعیت در ســطح ملی یا 

منطقه ای می بایست طرح های بررسی با طراحی مناسب3 اتخاذ گردند. 

7-1-1- ممیزی
در رویکرد ممیزی جهت نظارت، اقدامات ارزیابی شــامل تست کردن تأییدیه به مقدار زیادی توسط 

1- Water Safety Plans
2- Rolling programmes
3- Well-designed surveys
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تأمین کنندگان و بوسیله یك نهاد ممیزی ثالث انجام می گیرند تا تطابق با معیارها تائید گردد. استفاده 
از خدمات آنالیز آزمایشــگاه های خارجی دارای مجــوز روز به روز متداول تر می گردد. برخی نهادها 
نیز استفاده از چنین اقداماتی برای خدماتی مانند بازرسی بهداشتی، نمونه برداری و بازنگری ممیزی ها 

را در حال تجربه کردن هستند. 
یك رویکرد ممیزی مســتلزم وجود منبع پایداری از مهــارت و دانش )تجربه( و ظرفیت )توانایی( در 

داخل سازمان ناظر هستند تا:
WSP a های جدید را بازنگری و تائید کند؛

a ممیزی اجرای WSPهای منفرد را به عنوان یك فعالیت روتین برنامه ریزی شــده به عهده گیرد 
یا سرپرستی کند؛

a در مورد دریافت گزارشــات مربوط به حوادث مهم پاســخگو باشد، بررسی کند و تصمیم گیری 
کند.

ممیزی دوره ای اجرای WSPها در موارد زیر لازم است:
a در فواصــل زمانی معین )فرکانس )تناوب( ممیزی های روتین به فاکتورهایی مانند اندازه جمعیت 

تحت پوشش و ماهیت و کیفیت آب منبع و تجهیزات تصفیه وابسته است(؛
a به دنبال تغییرات اساسی در منبع، سیستم توزیع یا ذخیره سازی یا فرآیندهای تصفیه؛

a به دنبال حوادث مهم؛
ممیزی دوره ای به طور نرمال شامل عناصر زیر خواهد بود:

a آزمودن )معاینه، بررسی( داده های ثبت شده جهت اطمینان از اینکه مدیریت سیستم همان طور که 
در WSPها توصیف شده انجام می گیرد؛

a اطمینان از اینکه پارامترهای پایش بهره برداری در حدود بهره برداری حفظ شده اند و اینکه تطابق 
با استانداردها )معیارها( رعایت شده است؛

a اطمینان از اینکه برنامه های تأییدی توسط تأمین کنندگان آب )یا توسط کارشناسان خود یا توسط 
یك سازمان ثالث( اجرا می شوند؛

a ارزیابی برنامه های حمایتی و استراتژی ها برای بهبود و به روز رسانی WSP؛
a در برخی موارد، بازرســی بهداشــتی، که ممکن اســت تمام سیستم آب آشــامیدنی شامل منابع، 

زیرساخت انتقال، تصفیه خانه ها، مخازن ذخیره و سیستم های توزیع را در بر گیرند.
در پاسخ به گزارشات مربوط به حوادث مهم، لازم است که از موارد زیر اطمینان حاصل گردد:
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a حادثه سریعاً و به طور مناسبی مورد بررسی قرار گیرند؛
a دلیل حادثه تعیین و تصحیح گردد؛

a حادثه و اقدام اصاحی مستند شوند و به نهادهای مربوطه گزارش شوند؛
WSP a مورد ارزیابی مجدد قرار گیرد تا از وجود شرایط مشابه جلوگیری شود.

اجــرای یك رویکرد مبتنی بر ممیزی مســئولیتی را متوجه تأمین کنندگان آب آشــامیدنی می کند تا 
اطاعاتی در مورد عملکرد سیســتم در برابر شــاخص های توافق شــده برای سازمان ناظر فراهم کنند. 
عــاوه بر این، یك برنامه بازدیدهای از پیش تعیین شــده و ســرزده )بدون آگاهی( توســط مأموران 
ممیزی از تأمین کنندگان آب آشامیدنی می بایست اجرا گردد تا فرآیند مستند سازی و ثبت اطاعات 
در مورد امور بهره برداری به منظور حصول اطمینان از معتبر بودن داده های ارائه شده بازنگری گردد. 
چنین رویکردی لزوماً بدین معنا نیســت که تأمین کنندگان آب احتمال دارد که اطاعات اشتباهی را 
ثبت کنند، اما روش مهمی در حصول اطمینان مجدد از وجود یك فرایند تائیدســازی مســتقل واقعی 
فعالیت های تأمین کننده آب می باشــد. مســئولیت انجام تعدادی آنالیز کیفیت آب آشامیدنی بر عهده 
ســازمان ناظر باقی می ماند تا عملکرد سیســتم را تائید کند یا یك سازمان ثالثی را برای چنین آنالیزی 

وارد عمل کند.

7-1-2- ارزیابی مستقیم
ممکن اســت اجرای ارزیابی مســتقل تأمین کنندگان آب توســط ســازمان ناظر بر سیستم تأمین آب 
آشامیدنی مناسب و مقتضی باشد. چنین رویکردی اغلب مستلزم آن است که سازمان ناظر به تجهیزات 
آنالیتیکی با پرســنل آموزش دیده برای انجام نمونه برداری، آنالیز و بازرسی بهداشتی دسترسی داشته 

باشد. 
ارزیابی مســتقیم همچنین مســتلزم آن اســت که ســازمان های ناظر ظرفیت ارزیابی یافته ها و همچنین 
توانایی گزارش دهی به تأمین کنندگان آب و جوامع و مشاوره آنها را داشته باشد. یك برنامه نظارت 

مبتنی بر ارزیابی مستقیم به طور نرمال شامل موارد زیر خواهد بود:
a رویکردهای ویژه سیســتم های تأمین آب شهرهای بزرگ/شهرهای کوچك/جامعه و سیستم های 

تأمین آب خانگی منفرد؛
a بازرسی های بهداشتی که می بایست توسط پرسنل مورد تائید انجام گیرند؛

a نمونه برداری که می بایست توسط پرسنل مورد تائید انجام گیرد؛
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a تست هایی که می بایست با استفاده از روش های مناسب توسط آزمایشگاه های معتبر یا با استفاده از 
تجهیزات تست کردن میدانی )در محل( تأییدشده و پرسنل مورد تائید انجام گیرند؛

a رویکردهایــی برای گزارش دهی یافته ها و پی گیــری آنها تا از انجام گرفتن آنها اطمینان حاصل 
گردد.

برای سیســتم های تأمین آب آشــامیدنی مدیریت شونده توســط جامعه و در جایی که صدور تأییدیه 
توســط خود سازمان ناظر یا ســازمان ناظر محدود می باشد، ارزیابی مستقیم ممکن است به عنوان یك 
سیســتم اصلی نظارت بکار گرفته شــود. این کار ممکن اســت برای تأمین کنندگان آب آشــامیدنی 
در شــهرهای کوچك یا توســط اپراتورهای بخش خصوصی با مقیاس کوچك یا دولت محلی بکار 
رود. ارزیابی مســتقیم ممکن اســت منجر به شناسایی الزامات برای بهبود یا بروز رسانی WSP شود و 

فرآیندهای متعاقب اتخاذ چنین اصاحیه هایی می بایست به وضوح شناسایی شوند.
در جایی که ارزیابی مستقیم توسط یك سازمان ناظر انجام می گیرد، این فرایند دیگر تست های انجام 

گرفته برای تأییدیه تأمین کنندگان آب را تکمیل می کند 

7-2- نمونه هایی از مسئولیت های مقدور پرسنل بخش نظارت
7-2-1- تیم نظارت ملی

اعضای تیم نظارت ملی ممکن است مسئولیت های زیر بر عهده داشته باشند:
a تصمیــم گیری در بالاترین ســطح در مورد خطی مشــی و اســتراتژی نظارت جهــت اطمینان از 

نگهداری و توسعه سیستم های مناسب تأمین آب سالم؛
a تنظیم و بازنگری استانداردهای فنی برای کنترل کیفیت آب آشامیدنی؛ 

a هر جا که مقتضی اســت، ایجاد هماهنگی در بازرســی، کنترل، و ارزیابی پرسنل نظارت محلی و 
پرسنل کنترل کیفیت کاری بهره برداران؛

a ایجاد هماهنگی و فراهم نمودن شــرایط برای شکل گیری )انجام یا توسعه( فرآیند نظارت بر آب 
در تمام سطوح؛

a فراهم نمودن شرایط و رایزنی جهت استقرار آزمایشگاه ها؛
a حمایت کردن و ایجاد هماهنگی در آموزش پرسنل؛

a توسعه )ایجاد( و مدیریت پایگاه داده های ملی برای اهداف برنامه ریزی استراتژیك؛
a برگزاری )پی گیری( جلســات ســالانه با نهاد برنامه ریزی ملی و نهادهای )متولیان( تأمین کننده 
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آب و ســاختمان مربوطه جهت انجام بحث و حصول توافــق در مورد طرح های منطقه )بخش( تحت 
مسئولیت.

7-2-2- هماهنگ کننده استانی نظارت بر آب
مسئولیت های هماهنگ کننده استانی نظارت بر آب ممکن شامل موارد زیر شود:

a برنامه ریزی و هماهنگی برنامه های سالانه نظارت بر آب با هماهنگ کننده های ناحیه ای و متولیان 
استانی بهداشت محیط؛

a هماهنگی در تأمین تجهیزات و مواد مصرفی؛
a انجــام بازدیدهای نظارتــی منظم )مثاً فصلی( در هــر ناحیه، همراهی کردن بــا هماهنگ کننده 
ناحیه ای در پی گیری بازدیدها جهت انجام بررســی نقطه اي1  عملکرد کارشناســان بهداشتی در انجام 

وظایفشان و ذکر نقاط ضعف )نواقص( در گزارش های بازدید؛
a شناسایی خطاها در گزارش دهی و روش کار و تصحیح آنها؛ 

a جمــع آوری و چك کــردن گزارش های ماهانه نظارت از ناحیه ها و نگهداری پایگاه اطاعات به 
روز شده در مورد نظارت؛

a آگاه ســاختن متولی )سرپرست( اســتانی در مورد اولویت ها در بهبود شرایط )ارتقاي بهداشت(، 
نتایجی که به استانداردهای کیفیت آب دست نیافته اند، و میزان پیشرفت در فرآیند نظارت؛

a فرســتادن خاصه گزارشــات نظارت به سازمان های تأمین کننده آب اســتانی؛ در صورت لزوم، 
جلب توجه آنها از اینکه سطوح کیفیت و خدمات رسانی موجود برای سامت مصرف کننده خطرساز 

است؛ تصمیم گیری در مورد اقدام اصاحی که می بایست توسط متولیان مربوطه انجام گیرد؛
a هماهنگی جلســات دوره ای با پرســنل ارشد ســازمان های تأمین آب جهت بحث در مورد حدود 

وظایف، و تقسیم خطوط بین، کنترل کیفیت و تیم نظارت؛
a اتخاذ تصمیم برای شــرایط اضطراری و پیشــنهاد استراتژی های اســتانی میان مدت جهت اصاح 

نقاط ضعف در سرویس های تأمین آب که باعث کاهش خطر برای مصرف کننده می شود؛ 
a تهیه گزارشــات سالانه در مورد تمام فعالیت های واحد نظارت، پایش و کنترل کیفیت در نواحی؛ 
شناســایی نواحی با بیشــترین خطر، و نواقــص در تعداد، صاحیت و آموزش پرســنل نظارت در این 

گزارشات؛

1- Spot check
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a هماهنگی در جلسات ارزیابی برنامه و بازآموزی؛
a ترویج اقدامات اصاحی و استراتژی های بهره برداری و نگهداری مناسب؛

a ارزیابی حجم کار آزمایشگاه های آب ناحیه ای و استانی، و هماهنگی بین کنترل کیفیت آنالیتیکی 
و ارجاع نمونه ها هم بین خود این آزمایشــگاه ها و هم بین این آزمایشــگاه ها و آزمایشگاه ها در سطح 

ملی؛
a اتخاذ تدابیری برای ارسال گزارشات ماهانه به تیم نظارت ملی.

7-2-3- هماهنگ کننده های ناحیه ای نظارت بر آب )شهرستان(
مسئولیت هماهنگ کننده های ناحیه ای نظارت بر آب ممکن است به شرح زیر باشد:

a برنامــه ریــزی و هماهنگ کردن برنامه ســالانه نظارت بر آب با تیم نظارت ناحیه ای، سرپرســت 
بهداشت محیط، و هماهنگ کننده نظارت استانی؛

a نظارت و بررســی موضعی بازرسی های کارشناس بهداشــتی از طریق انجام بازدیدهای میدانی در 
نواحی شهری و روستایی، گزارش دادن یافته ها به هماهنگ کننده نظارت استانی و سپس به سرپرست 

بهداشت محیط؛
a تائید اعتبار گزارشــات و نتایج کیفیت، تصمیم گیری در مورد اینکه آیا شرایط اضطراری وجود 

دارد یا خیر، بررسی و تائید نتایج “عجیب” از طریق انجام بازدیدهای بعدی در محل؛
a جمع آوری گزارشــات نظارت ماهانه شهری و روستایی؛ نگهداری و به روز کردن آرشیو داده ها 
شــامل فهرست تمام تأمین کننده های آب، سطوح پوشش سیستم لوله کشی، و سیستم های تأمین آب 
لوله کشی و غیر لوله کشی روستایی، و آرشیو مشابهی در مورد میزان پوشش سیستم بهسازی )اگر این 

امر نیز جزء مسئولیت سازمان نظارت کننده باشد(؛
a گرفتن )دریافت( گزارشــات کیفیت آب از آزمایشگاه های بیمارستانی و اطمینان از اینکه نتایج با 

گزارش بازرسی بهداشتی مربوطه مقایسه می گردد؛
a گفتگو با هماهنگ کننده استانی نظارت بر آب )و در نهایت با سرپرست بهداشت محیط( در مورد 

هردو نتایج روتین و غیرعادی، و شناسایی و گزارش دهی جوامع در معرض خطر زیاد؛
a فرســتادن گزارشــات نظارت بر آب شهری به مدیران دســتگاه های محلی متولی )مرتبط با( آب 

آشامیدنی؛
a تشــکیل جلسه با اپراتورها و مدیران تأمین آب شهری، شناســایی مناطق دارای سیستم تأمین آب 
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در معرض خطر زیاد؛ جلب توجه مدیران به خطرات و در صورت نیاز، دادن پیشــنهاد در مورد اقدام 
اضطراری؛

a رایزنی در مورد اقدامات اضطراری شــامل هشدار عمومی، و به توافق رسیدن بر سر مسئولیت ها با 
دیگر سازمان های مسئول )درگیر(؛

a اتخاذ تدابیری برای فرستادن گزارشات روتین ماهانه به هماهنگ کننده استانی نظارت بر آب؛
a هماهنگ کردن و حمایت از فعالیت های آموزش بهداشت جامعه محور و آموزش دادن داوطلبان 

جامعه در بازرسی بهداشتی؛
a نگهداری موارد ثبت شــده توســط داوطلبان جامعه و افزایش شراکت )نقش( جامعه در نظارت و 

بهبود وضعیت سیستم تأمین آب؛
a هماهنگی در آموزش تکنسین های بهداشتی در همکاری با یا مشاوره دادن به جوامع؛

a چك کردن اینکه تکنســین های بهداشــتی مشاوره و حمایت فنی خوبی برای اقدامات اصاحی و 
بهبود شرایط به جامعه فراهم می کنند؛

a انجام بررســی های موضعی جهت اطمینان از اینکه پیشــنهادات داده شده برای اقدامات اصاحی 
انجــام می گیرند و همچنین اطمینان از اینکه نقاط ضعف به هماهنگ کننده اســتانی نظارت و متعاقب 

آن به سرپرست بهداشت محیط گزارش می گردد؛
a شــرکت در جلسات سالانه بین ناحیه ای برنامه ریزی اســتراتژیك برای بهبود سرویس های تأمین 

آب؛ ارائه شواهدی )مدارکی( دال بر نیاز به بهبود شرایط در مناطق خاص؛
a بررســی شــیوع بیماری های مرتبط با آب و اتخاذ تدابیر برای انجام اقدام اضطراری برای حفاظت 

جامعه؛
a تهیه یك گزارش سالانه در مورد خدمات بهداشتی در سطح شهری و روستایی.

7-2-4- هماهنگ کنندگان منطقه ای نظارت بر آب ) مراکز بهداشتی درمانی (
تکنسین های بهداشتی ناظر بر آب ممکن است وظایف زیر را عهده دار باشند:

a انجام پایش روتین )مثاً هفتگی( سیســتم های توزیع آب، شامل نمونه برداری در محل های ثابت 
)خاص( و نمونه برداری اتفاقی؛

a چــك کردن و ثبــت باقیمانده های کلــر در محل نمونه بــرداری، و نمونه بــرداری میکروبی از 
محل های با ســطوح کلر پایین )برای مثال کمتر از 0/1 میلی گــرم کلر آزاد بر لیتر(؛ انتقال نمونه ها به 
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آزمایشگاه مربوطه؛
a وارد کــردن نتایج آنالیزها در گزارشــات نظارت و دادن گزارشــات هفتگــی به هماهنگ کننده 

نظارت؛
a تشدید در )گسترش( پایش نواحی تأمین آب در معرض خطر زیاد مانند مناطقی که در آنها فشار 
پایین است، نشت زیاد است، نتایج باکتری شناسی نامناسب است، یا لوله های عمومی1 استفاده می گردند؛ 
a اجرای برنامه های خاص نمونه برداری در نواحی شــهری و حاشــیه شهر که تحت پوشش سیستم 

لوله کشی نیستند و تهیه گزارشات برای آنها؛
a اطاع رســانی به هماهنگ کننده نظارت و سرپرســت بهداشت محیط از وجود نواحی در معرض 
خطر زیاد بافاصله بعد از شناســایی آنها، و اطاع رســانی جامعه در مورد اقدام مقتضی که می بایست 

در شرایط اضطراری انجام دهند؛  
a جمع آوری نمونه ها به صورت دوره ای برای آزمایشگاه استانی برای آنالیز شیمیایی و گرفتن نتایج 

و قرار دادن آنها در آرشیو اطاعات آن ناحیه؛
a همکاری با اپراتورهای محلی تصفیه خانه و انجام بررسی های موضعی جهت اطمینان از اینکه آنها 
موارد ثبت شده کافی را به طور روزانه بایگانی می کنند؛ یادداشت برداری نقاط ضعف و وارد کردن 

آنها در گزارشات نظارت؛
a جمع آوری فهرستی از تمام منابع اصلی آلودگی منابع آب، و انجام بررسی های دوره ای این منابع 

آب )البته در جایی که این اقدام از مسئولیت های سازمان نظارت باشد(؛
a نمونه برداری آب از منابع آب شهری و فرستادن آنها به آزمایشگاه های مناسب برای آنالیز کامل؛

a بر عهده گرفتن بررسی های منابع آب؛
a انجام بررسی های بهداشتی سیستم های تأمین آب جامعه؛

a تهیه خاصه گزارشات مشورتی برای نمایندگان جامعه، اشاره به اقدامات اصاحی لازم و، هر جا 
لازم باشد، حمایت فنی برای بهبود شرایط؛

a نگهداری و توســعه فهرســتی از تمام منابع آب و مکان های آنها، همراه با یك فهرســت بهداشتی 
)البته هر جا که این مسئولیت این کار با سازمان نظارت کننده باشد(؛

a آماده ســازی خاصه ماهانه از تمام بررسی های بهداشتی شامل پیشنهادات برای اقدام اصاحی، و 
فرستادن این خاصه به هماهنگ کننده ناحیه ای نظارت؛

 1- Standpipes
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a آگاه ســاختن هماهنگ کننده ناحیــه ای نظارت از تجهیزات با خطر زیاد، و درخواســت کمك 
)حمایت( از هماهنگ کننده برای پیگیری بازرسی ها و آنالیز؛

a طرح ریزی یك برنامه ســالانه آموزش بهداشت، و درخواست از هماهنگ کننده جهت تدارك 
مواد لازم و حمایت فنی برای اجرای آن؛

a تدوین و اجرای یك برنامه آموزشی برای نظارت بر منابع آب و حفاظت از منبع در سطح جامعه، 
و درخواست از هماهنگ کننده جهت تدارك حمایت فنی و مواد لازم؛

a همکاری با داوطلبان جامعه برای نظارت، دریافت گزارشات آنها و دادن مشاوره و آموزش به آنها؛  

8- تعیین حریم کیفی منابع آب آشامیدنی
حفاظت بهداشــتي از منابع آب زیرزمیني شــهرها که براي تأمین آب شرب استحصالي از چاه، چشمه 
و قنات ها نقش دارند، امروزه از مســئولیت ها و دغدغه های فکري متولیان تأمین و توزیع آب شــرب 
محسوب می شود . در این راستا، محاسبه بهینه و دقیق حریم با استفاده از مباني علمي از اهمیت بالایي 
برخوردار است، زیرا محاسبه و اعمال حریم کوچك تر ، خطر آلودگي آب چاه، چشمه و قنات ها را 

بالا برده و حریم بزرگ تر، اتاف سرمایه را به دنبال خواهد داشت.
پیش گیري از راه یابي آلاینده ها به آبخوان های زیرزمیني تنها با محاسبه و تعیین حریم آنها و رعایت 
ضابطه هــای تخلیــه آلاینده ها به منابع پذیرنده ممکن اســت . عاوه بر عوامــل هیدرولیکي هم چون 
سطح ایستابي و دینامیکي آب، شیب و ضریب نفوذپذیري خاك، عوامل زمان و غلظت اولیه آلاینده 
در منبــع آب و مقــدار آن در نزدیك ترین منبع آلودگي، افزون بر جنبه های حقوقي، در تعیین شــعاع 
اثرپذیري یا حریم بهداشــتي چاه، چشمه و قنات هاي آب موثر هستند. براي محاسبه شعاع اثرپذیري، 
عاوه بر ارقام ثابت گوناگون با دامنه5 / 2تا 500 متر که بر حسب نوع خاك، توسط محققان مختلف 

پیشنهاد شده است، روابط ریاضي، نمودارها و نرم افزارهاي محاسباتي ویژه اي ارائه شده است.

8-1- حریم کیفي آب سطحي
تعیین حریم کیفي منابع آب سطحي نگرشي ساختاري و راهبردي محسوب می گردد که در سطح کان 

مدیریت منابع آب کشور براي حفاظت و بهره برداري پایدار از این منابع حیاتي مطرح گردیده است.
بر اساس دستورالعمل تعیین حریم کیفي آب های سطحي )موضوع تصویب نامه شماره 58977/ت29101 هـ 
مورخ 82/12/18 هیأت محترم وزیران( با عنایت به مصوبه حریم کیفي آب های سطحي، حریم کیفي منبع 
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آب شرب مقطوعا )150( متر تراز افقي می باشد. 
همچنین محدوده بازه طولي حریم آب شــرب از بالادســت و نیز پایین دســت محل برداشت آب به 

صورت زیر تعیین می گردد:
a 20 برابر عرض بســتر رودخانه در نقطه برداشــت آب به عنوان بازه طولي حفاظت از منبع آب در 
بالادســت محل برداشــت آب منظور می گردد، که بستر بر اســاس معیارهاي موجود در حریم کمي 

تعریف می گردد. 
a  1تا 2 برابر عرض بســتر رودخانه در نقطه برداشت آب جهت لحاظ نمودن برگشت آب رودخانه 
به ســمت بالادســت، به عنوان بازه طولي حفاظت از منبع، در پایین دســت محل برداشت آب منظور 
می گردد. همچنین چنانچه ایســتگاه های برداشت آب جهت مصارف شــرب در رودخانه ای با فاصله 
کمتر از5  کیلومتر به صورت متوالي قرار گرفته باشــند، کل این محدوده نیز بازه آب شرب محسوب 

می گردد. 
در محــدوده حفاظتي حریم کیفي آب شــرب به منظور کمال انتفاع و عدم ضرر منبع آبي، اســتقرار 
هرگونه کاربري به جز فعالیت های کشاورزي کم آب بر و غیر غرقابي با اعمال کامل کنترل مصرف 
ســم و کود ، ممنوع می باشــد . همچنین می بایســت از اتصال هر گونه کانال و هدایت هر نوع زهاب 

کشاورزي و پساب فاضاب های خام یا تصفیه شده در این محدوده جلوگیري شود. 

8-2- حریم کیفي آب زیرزمیني
8-2-1- تعیین حریم کیفي نقطه ای)چاه، چشمه و قنات (

به طور کلي دو نوع حریم کیفي بر اســاس مقیاس و نوع منبع و هدف از تعیین حریم کیفي منابع آب 
زیرزمیني وجود دارد:

a حریم کیفي محلي یا حریم کیفي در سطح حوضه چاه، چشمه و قنات
a حریم کیفي ناحیه یا حریم کیفي در سطح آبخوان

از مهم تریــن موضوعاتي که در حفاظــت از منابع آب زیرزمیني و تعیین حریم کیفي چاه، چشــمه و 
قنات ها به شمار می روند، می توان به موارد زیر اشاره کرد:

a تعیین میزان نفوذ آلاینده ها
a سرعت حرکت آنها در خاك و آب های زیرزمیني

a تعیین مدت زماني که غلظت یك آلودگي تحت تأثیر منبع آلاینده به مقدار مشخصي افزایش یابد
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a تعیین فاصله مناســب منبع آلاینده نســبت به لایه آبدار، به گونه ای که طي مدت زمان مشــخصي 
غلظت آلاینده در آن از حد معیني فراتر نرود.

بنابراین بر خاف حریم هیدرولیکي و یا شعاع اثرپذیري لایه آبدار از چاه، چشمه و قنات، که تنها به 
ســطح ایستابي و دینامیکي آب، شــیب زمین، ضریب نفوذپذیري خاك و میزان برداشت آب از چاه، 
چشــمه و قنات بســتگي دارد، حریم بهداشتي عاوه بر عامل های یاد شــده، به متغیر هاي دیگري هم 
چون نوع آلاینده و غلظت اولیه آن در لایه آبدار و منبع آلودگي و زمان نیز وابسته است . افزون بر آن 
سرعت حرکت آلاینده ها در خاك به دلایل متعدد الزاماً از سرعت حرکت آب در لایه آبدار تبعیت 
نمی کند و به همین دلیل روابط تجربي و یا ریاضي نظیر رابطه های دوپویي، زي شــارد و ژاکوپ که 
براي تعیین میزان آب دهی و حریم هیدرولیکي چاه، چشمه و قنات ها تدوین شده اند، از صحت و دقت 

کافي در تعیین حریم کیفي چاه، چشمه و قنات ها برخوردار نخواهند بود.

8-2-2- انواع روش ها در تعیین حریم کیفي نقطه ای
چندیــن روش بــراي تعیین حریم چاه، چشــمه و قنات وجود دارد که از نظــر روش کار و هزینه های 
اجرایي با هم متفاوت بوده و انتخاب هر یك از آنها با توجه به منابع موجود، شرایط هیدروژئولوژیکي 

و اهداف ویژه ای صورت می گیرد.

8-2-3- دستورالعمل تعیین حریم کیفي آبهاي زیرزمیني
پیشــرفته ترین و بهترین روش ها، روش هایی است که از مباحث تحلیلي و یا از مدل سازي کامپیوتري 
و یا ترکیبي از آن دو اســتفاده کند، که در این صورت اگر برداشت های دقیق و کاملي از پارامترهاي 

آبخوان مورد نیاز باشد، ممکن است حتي از همکاري مشاورین فني نیز در این زمینه استفاده گردد.

)OFR1( 8 -2-3-1- روش شعاع ثابت دلخواه
در این روش در اطراف هر چاه، چشــمه یا قنات موجود در محدوده مورد مطالعه یك دایره با شــعاع 
مشــخص رسم می شــود که به عنوان مثال در ایالت جورجیا این شــعاع حدوداً 450 متر براي هر چاه 
در نظر گرفته شــده ولي در ایالت لوئیزیانا براي آبخوان های آزاد شعاع 3200 متر و براي آبخوان های 
محبوس شعاع 1600 متر به عنوان حریم هر چاه تعریف شده است .در ایران نیز بسته به نوع حریم مورد 

1- Optional Fix Radial
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نظر می توان یك شــعاع در نظر گرفت. ولي به طور کلي اندازه شــعاع انتخابي بازتابي از خصوصیات 
هیدروژئولوژیکي منطقه است.

این روش ســاده و ارزان بوده و انجام آن به مهارت فني چنداني نیاز ندارد .انتخاب شعاع ثابت بزرگ 
در ایــن روش می تواند اثرات حفاظتي آن را بر روي آبخوان افزایش داده و نقطه ضعف های تکنیکي 
ایــن روش را جبــران کند. هم چنین اســتفاده از این روش به عنوان یك روش ســریع ولي موقتي )تا 
زماني که روش دقیق تری استفاده شود( معمول است. البته این روش به ویژه زماني مفید است که خطر 

آلودگي قریب الوقوعی منطقه را تهدید کند و اقدامات فوري ضروري باشد.
از معایب این روش این اســت که اســاس این روش بر پایه اصول هیدروژئولوژیکي اســتوار نیست و 
دیگر این که ممکن اســت اطاعات کافي براي تعیین شــعاع آستانه موجود نباشد. بنابراین، این روش 
به تنهایي ممکن اســت براي حفاظت منطقه تغذیه ناکافي باشــد. هم چنیــن کاربرد این روش ممکن 
اســت هزینه های اضافي را بر مدیریت اراضي تحمیل کند )در صورتی که حریم پیشنهادي وسیع تر از 
مقدار کافي باشد(؛ به ویژه در مناطقي با زمین شناسي پیچیده که داراي مرزهاي هیدرولوژیکي واقعي 
هستند. عاوه بر این، پایه های علمي محدود این روش در مقایسه با سایر روش ها آن را از قابلیت دفاع 

کمتری برخوردار می سازد.
در استفاده از این روش توجه به منابع آلودگي بالقوه در نزدیکي و در داخل حریم تعیین شده می تواند 

در تعیین این که آیا استفاده از روش های پیچیده تر ضروري است یا نه، کمك کند.

شکل 1 - تعیین حریم حفاظت کیفي چاه با استفاده از یك شعاع ثابت دلخواه
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)CFR(1 8-2-3-2- روش شعاع ثابت محاسبه شده
در این روش براي هر زمان گذر ویژه یك مرز دایره ای شکل حول هر حلقه چاه ، چشمه یا قنات رسم 

می شود که براي محاسبه شعاع دایره از معادله زیر استفاده می گردد.
 در این معادله:

R: شعاع دایره )فوت(
Q: نرخ پمپاژ چاه، چشمه یا قنات )فوت مکعب بر سال(

n: تخلخل آبخوان
H: طول قسمت مشبك چاه، چشمه یا قنات )فوت(

T: زمان گذر تا چاه، چشمه یا قنات پمپاژ )سال( که بر اساس هیدروژئولوژي و موقعیت منبع آلاینده 
انتخاب می شود. 

- یك متر معادل 3/28 فوت و یك متر مکعب معادل 35/2875 فوت مکعب است. 
- یك فوت معادل 3048/ 0متر و یك فوت مکعب معادل 0/0283 متر مکعب است. 

در زیر مثالي براي تعیین حریم چاه با استفاده از روش شعاع ثابت محاسبه شده ارائه شده است:
مثال :یك منطقه روســتایي روي یك ســفره محبوس واقع شده اســت .چاه موجود در این روستا با نرخ 
ثابت ft3/year 3342246 پمپاژ می کند و طول اسکرین چاه 30 فوت است. بر اساس اطاعات موجود، 
تخلخل آبخوان25 / 0اســت. با انتخاب 10 ســال به عنوان زمان گذر )ToT( حریم چاه ft  1190تعیین 
می گــردد .بنابراین شــعاع ft  1190به عنوان حریم کیفي حفاظتي نقطه ای بــراي چاه مورد نظر انتخاب 

می گردد.
اطاعات بیشتر در این زمینه در نشریه شماره 379-الف وزارت نیرو با عنوان “پیش نویس دستورالعمل 

تعیین حریم کیفي آب های زیرزمیني” در دسترس است.

9- بازرسی از سیستم های تأمین آب آشامیدنی )از آبگیر تا مصرف(
 فاکتورهای ضروری که در یك بازرسی بهداشتی می بایست مورد بررسی قرار گیرند ، عبارتند از:

9-1- منابع
همان طور که نشان داده شد، هر منبع جدیدی می بایست قبل از انتخاب آن به عنوان منبع آب آشامیدنی 

  

nH
QTR
π

=  

1- Calculated Fix Radial
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مورد بررســی قرار گیرد. نمی توان انتظار داشت که یك منبعی که در حال حاضر مناسب است، برای 
همیشه در آینده بدون خطر باشد؛ بنابراین بررسی های دوره ای لازم می باشد. 

9-1-1- آب زیرزمینی
به طور کلی زمانی که آب زیرزمینی با کیفیت مناســب و با کمیت کافی موجود باشــد احتمال شفاف 
بودن، بی رنگ بودن و کیفیت بهتر باکتریایی این آب بیشــتر از آب دیگر منابع اســت. البته شــفافیت 
بــه طور خود به خود خلــوص باکتریایی را تضمین نمی کند، بطوریکه بســیاری از چاه ها به خصوص 
چاه های دستی روباز همیشه مشکوك به آلودگی هستند. به علت اینکه بسیاری از آب چاه ها کلرزنی 
)اقدامی که همواره پیشــنهاد می گردد اما به ندرت عملی می گردد( نمی شــوند، بنابراین حفظ شرایط 
بهداشــتی آنها از اهمیت خاصی برخوردار اســت. در ارزیابی کیفیت بهداشــتی آب چاه ســه فاکتور 
اهمیت ویژه ای دارند: زمین شناســی )ایمنی آبخوان(، فاصله از منابع آلودگی و حفاظت چاه در برابر 

آلودگی سطحی.
خطرات مرتبط با زمین شناســی اغلب زمانی بوجود می آیند که آبخوان ها کم عمق باشند و سفره آبی 
به سطح نزدیك باشد یا زمانی که مسیرهای »میانبر« )گسله ها یا کانال ها در سنگ محلول مانند سنگ 

آهك( که از طریق آنها آب های آلوده به چاه ها برسند وجود داشته باشد. 
تعیین یك فاصله ایمن بین چاه و منبع آلودگی ســخت اســت مگر اینکه آن را به صورت » فاصله ای 
که در آن از عدم رســیدن آلودگی به چاه اطمینان حاصل گردد« تعریف کرد. این فاصله تا حدی که 
مســائل اقتصادی، مالکیت زمین، زمین شناســی و توپوگرافی اجازه می دهند می بایست طولانی باشد 
)حداکثر ممکن(: به عنوان رهنمود، حداقل فاصله 10 متر اغلب پیشنهاد می گردد. دهانه چاه می بایست 
در بالای ســطح زمین یعنی بالای منابع آلودگی پیرامونی تعبیه گردد و می بایســت در برابر سیاب ها 

محافظت گردد.
از طریق ساخت چاه ها طبق طرح های ارائه شده به عنوان مثال توسط واگنر و لانویکس و راجاگوپالان 
و شیفمن می توان به مقدار قابل توجهی از سومین خطر متداول یعنی آلودگی توسط آب های سطحی 
جلوگیری کرد. این اقدامات شــامل ســاخت آب بندها )درزگیرها( و ســرپوش های چاه، ادامه دادن 
)گســترش( جــداره داخلی چاه تا حداقل 15 متــر بالای کف اتاقك چاه و به داخــل لایه نفوذناپذیر 
دقیقاً بالای آبخوان، تهویه مناســب، تــدارك اتصالات ضدآب پمپ، تدارك قفل برای ســاختمان 

دربرگیرنده چاه و پمپ، و گندزدایی ساختارهای جدید می شوند. 
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9-1-2-آب سطحی
برای آب سطحی، بررسی و آنالیز آزمایشگاهی نمونه های آب خام میزان مناسب بودن منبع و درجه تصفیه 
مطلوب را نشان می دهد. آنالیزها ترجیحاً می بایست شامل شمارش باکتری های کلی فرم و تعیین کدورت، 

رنگ، بو و ترکیبات نامطلوب و سمی ارائه شده در استانداردهای بین المللی آب آشامیدنی شوند.
یك حوزه آبریز مورد اســتفاده در تأمین آب می بایســت به ندرت محل سکونت حیوانات باشد، هیچ 
منبع آلودگي نداشته باشد، بطورکلی در داخل یا نزدیك نقطه وقوع بارش یا آب شدن برف باشد و به 
طور مدام و پایدار آب تمیز و شفاف تولید کند. استفاده از حوزه آبریز می بایست تحت کنترل متولیان 
تأمین آب باشد و مسئولین امور آب می بایست نظارت های منظم و مکرر از آن داشته باشند. حتی اگر 
نمونه های آب از چنین منابعی به طور تضمینی "ســالم" باشــند، آب ورودی به شبکه توزیع می بایست 

کلرزنی شود تا ایمنی شبکه در زمان آلودگی احتمالی یا گاه و بیگاه منبع حفظ گردد. 
پرســنل امور آب نباید هرگز تصور کنند که چون آب تصفیه یا گندزدایی شــده، دیگر لازم نباشــد که 
کیفیت آب خام در قسمت آبگیر در بهترین کیفیت ممکن حفظ گردد. حتی نمی توان به کاملترین تصفیه 
خانه با بهترین شرایط بهره برداری اطمینان کرد که در تمام اوقات به طور کامل بهره برداری گردد؛ بنابراین 
انتخاب خالص ترین آب خام ممکن می بایســت یك اولویت ضروری در تصفیه باشــد. این وضعیت به 

خصوص برای آبگیرهای واقع شده در رودخانه های بزرگ یا بسترهای آبی روباز صدق می کند.
محل و عمق نقطه ای که در آن آب وارد سیســتم تأمین می گردد ممکن اســت به مقدار زیادی روی 
کیفیت آب اثر گذارد. برداشت آب می بایست به مقدار کافی در زیر سطح آب باشد تا از معلق شدن 
مواد جلوگیری شود به طور معکوس، یك آبگیر با دهانه بسیار پایین ممکن است گل و رسوبات کف 
را مکش کند؛ این وضعیت حتی اگر واقعاً از نظر سامتی مشکل ساز نباشد ممکن است در کار کردن 
مناســب پمپ ها و فیلترها تداخل ایجاد کنــد. درصورتیکه لوله مکش نتواند در نزدیکی جریان اصلی 
تعبیه گردد، ممکن اســت منحرف کردن جریان توســط دیواره های آبشکن ساخته شده از کیسه شن 
عملی باشــد. خطر دیگری که می بایســت مدنظر قرار گیرد احتمال جریان متقابل )معکوس( می باشد. 
در یك شــیوع هپاتیت عفونی در سال 1955، یك دیواره انحرافی تعبیه شده جهت افزایش عمق آب 
موجــود باعث ایجاد جریان متاطم و گردابی در رودخانه شــد که در اثر آن آبگیر پســاب فاضاب 

حاصل از تخلیه آن در پایین دست جریان را دریافت می کرد. 
در جایــی کــه خطر واضح امــا اجتناب ناپذیر )غیرقابل جلوگیری( اســت، فیلترهای شــنی درشــت 
)قلوه ســنگي( و توري هاي میکروني آشــغالگیر )میکرواســترینر( می توانند به عنوان روش های پیش 
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تصفیه تعبیه شــوند یا آبگیر می تواند به یك آبراه تراوشی1 در امتداد ساحل رودخانه تغییر شکل دهد. 
احتمال دیگر ســاخت یك مخزن نگهــداری آب خام با ظرفیت تأمین آب برای چند روز می باشــد. 
در این مخزن پیش ته نشــینی و مقداری مرگ و میر باکتری ها ممکن اســت رخ دهد. چنین تجهیزاتی 
ممکن است نه تنها کیفیت آب را بهبود بخشند بلکه با کاهش بار بر روی تصفیه خانه و تثبیت کیفیت 

آبی که می بایست تصفیه گردد، ظرفیت کمی تصفیه خانه را نیز افزایش می دهد. 

9-1-2-1- تصفیه
اکثر آب های ســطحی به فیلتراســیون نیاز دارند. با این حال قبل از فیلتراســیون اغلب ذخیره ســازی، 
انعقاد و ته نشــینی یا دیگر فرآیندهایی که عاوه بر مقداری تأثیر بر زلال ســازی، دارای مزیت عمل 
آوری )Conditioning( آب برای بهبود راندمان فیلتراســیون نیز هســتند بکار گرفته می شوند. به 
دنبال فیلتراســیون می بایست گندزدایی صورت گیرد. کلر متداول ترین عامل گندزدایی مورد استفاده 
می باشــد. در یك سیســتمی که به خوبی طراحی و بهره برداری می شود، گندزدایی به عنوان آخرین 
ســد در برابر باکتری های منتقله از آب عمل می کند. می بایســت هدف تولید آب تمیز و زلال از فیلتر 
و بــه دنبــال آن افزودن مقداری کافی کلر جهت اطمینان از خلوص باکتری شناســی و بهبود باقیمانده 
حفاظتی در داخل شــبکه توزیع باشد. کلر ترکیبی نســبت به کلر آزاد باکتری ها را آهسته تر می کشد 
بطوریکه این ترکیب برای تصفیه آبی مطلوب اســت که کلر آزاد باقیمانده در آن حداقل به مدت 1 
ســاعت به منظور کشــتن باکتری ها و ویروس ها تماس داشته باشد. درصورتیکه آب تصفیه نشده خام 
دارای محتوای الی بالا باشــد، ممکن اســت پیش کلرزنی لازم باشــد. “پس کلرزنی” نیز ممکن است 

جهت اطمینان از غلظت کافی کلر آزاد باقیمانده لازم باشد.
در حالیکه بسیاری از تصفیه خانه های کوچك قادر به انجام آنالیزهای باکتری شناسی نیستند، تمام آنها 
می بایست بتوانند تست کلر باقیمانده را انجام دهند. زمانی سیستم های کوچك کلرزنی می شوند، این 

تست تنها مهم ترین روش نظارت در تصفیه خانه می باشد. 
بنابراین، مســئول بررسی می بایست در مورد ســوالات زیر گزارش دهد. آیا کلرزنی انجام گرفته، آیا 
تجهیزات کافی و ایمن هستند، آیا تجهیزات جانشین در موقع از کار افتادگی تجهیزات اصلی موجود 
است، آیا ذخیره کلر در سطح کافی حفظ می گردد، و آیا کلرزنی موثر است؟ آیا داده های ثبت شده 

و وسایل آزمایش کلر کافی وجود دارد؟ آیا کیفیت کار اپراتورها مناسب است؟

1-Infiltration
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a چك لیست ها برای تصفیه خانه های آب سطحی 
بهره برداری فیلترهاي شــنی تند می بایســت توســط تســت های کدورت و رنگ و توسط آزمایشات 

باکتری شناسی آب کنترل گردد. 
فیلترهای شــنی کند بهره برداری ســاده ای دارند، نیاز به پرسنل نســبتاً آموزش ندیده دارند، معمولاً از 
نقطه نظر کیفیت آب فیلترشــده قابل اعتماد هســتند، آبی تولید می کنند که در آن استانداردهای آب 
آشامیدنی رعایت شده )با فرض اینکه کیفیت آب خام قابل قبول باشد( و نیازی به تجهیزات مکانیکی 
وارداتی ندارند. فیلتراسیون شنی کند برای استفاده در کشورهای در حال توسعه به خصوص در تصفیه 
خانه های کوچك با تمیز ســازی دستی یعنی جایی که این سیســتم تنها روش تصفیه است طرفداران 
زیــادی دارد )از مقبولیت بالایی برخوردار اســت(. رهنمودهای بســیار زیادی بــرای بهره برداری و 

بازرسی فیلترهای شنی کند ارائه شده است.
فیلترهای شــنی کند به عنوان یك سیســتم بیولوژیکی می بایســت با دقت مورد اســتفاده قرار گیرند. 
تغییرات ناگهانی در جریان و کیفیت آب خام می تواند برای این سیســتم مضر باشــد. بنابراین ممکن 

است نگهداری آب هم قبل و هم بعد از فیلتراسیون لازم باشد. 
ثبت دقیق اطاعات برای پایش یك فیلتر شنی کند لازم است. تاریخچه هر فیلتر می بایست روز به روز 

تعیین و حداقل اطاعات زیر می بایست ثبت گردند:
a تاریخ آخرین تمیز سازی ) متوسط زمان کارکرد صافی کند 60 – 45 روز و صافی تند 48 – 24 

ساعت(
a تاریخ و ساعت برگشت به سرویس کامل

a ســطوح آب خام و فیلترشده )هر روز در یك ساعت معینی ســنجش گردد( و افت فشار روزانه. 
جهت محاسبه افت فشار می توان از معادله زیر استفاده نمود.

hL: افت فشار بر حسب متر

f: فاکتور اصطکاك
Φ: فاکتور شکل ذرات بستر )معمولاً بین 1 - 0/85(

e: نسبت تخلخل )معمولاً بین 0/5 – 0/4(
L: عمق بستر فیلتر بر حسب متر
d: قطر ذرات بستر بر حسب متر
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νویسکوزیته سینماتیك بر حسب متر مربع بر ثانیه
g: شتاب جاذبه متر بر مجذور ثانیه

a ســرعت فیلتراسیون )نســبت دبی آب ورودی بر ســطح فیلتر( و تغییرات ساعتی، درصورتیکه هر 
کدام رخ دهد؛

a کیفیت آب خام شامل دما، کدورت، رنگ و شمارش باکتریایی )در تصفیه خانه های کوچك فاقد 
آزمایشگاه، انجام تست باکتری شناســی ممکن است عملی نباشد؛ چنین شرایطی اهمیت سنجش های 
کدورت و کلر باقیمانده در آب تصفیه شده که می بایست هر روز در یك ساعت معینی انجام گیرند 

را بیشتر می کند(؛
a پارامترهای کیفیت پیش گفته برای آب فیلتر شده؛ 

a هر اتفاقی که ممکن است رخ داده باشد و توانسته باشد بر روی بهره برداری تصفیه خانه اثر گذارد 
مانند رشد )افزایش( پانکتون ها، اشکال در لایه “شموتزك” )یعنی لایه بیولوژیکی(، باد و باران و غیره.

بازرســان بهداشتی می بایســت از فرآیندها و عملیات واحد مختلف بازرســی کنند تا از بهره برداری 
مناســب آنها اطمینــان حاصل کنند؛ برای مثال، اینکه تجهیزات مکانیکی مانند میکســرهای ســریع و 
فلوکولاتورها در حال کار هســتند، اینکه تمام تجهیزات تغذیه و دوز دهی عملکرد مناسبی دارند و به 
خوبی نگهداری می شوند، اینکه مقدار مواد شیمیایی کافی در دسترس می باشند، و اینکه ذرات فلوك 
تا قبل از اینکه ته نشــین شــوند یا قبل از اینکه بر روی قسمت فوقانی "پتوي لجن1" یا ستون فلوك ته 
نشین شده به سمت سرریزها و بر روی فیلترها حمل گردند نمی شکنند. فرآیندهای پیش فیلتراسیون نیز 
از طریق حذف مســتقیم عوامل بیماری زا مانند باکتری ها، لاروها، کیست ها و اسپورها؛ افزایش میزان 
موثر بودن فیلتراسیون و کلریناسیون؛ و به تأخیر انداختن جزیی اثرات سو ناشی از نقص در فرآیندهای 
دیگر در حفظ ســامت مهم می باشند. بازرس می بایست به طور خاص بررسی کند که آیا هر فرآیند 

تصفیه دارای کانال کنار گذر )Bypass( می باشد.

9-2- شبکه توزیع
بســیاری از مشکات در برابر دست یابی به الزامات باکتری شناســی مستقیماً با استفاده از رویکردهای 
ضعیف بهره برداری و نگهداری شــبکه توزیع یا با وجود نقص های بهداشــتی )بهســازی( در سیستم 

مرتبط می باشند. برخی از علل موثر در کیفیت ضعیف باکتری شناسی آب عبارتند از:

1- Blanket
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a تصفیه ناکافی آب در تصفیه خانه؛
a اتصالات غیرمجاز1؛

a حفاظت نامناسب ذخیره شبکه توزیع؛
a گندزدایی ناکافی آب لوله های اصلی و اشکال در حفظ باقیمانده کلر در سیستم؛

a ساخت یا تعمیر نامناسب لوله های اصلی آب؛
a فاصله بسیار نزدیك لوله های اصلی آب و فاضاب؛

a ساختار، نگهداری و جانمایی نامناسب شیرهای تخلیه، خاء و تهویه هوا )اطمینان(؛
a فشارهای منفی یا بسیار پایین و جریانات متناوب و منقطع در شبکه توزیع؛

a  لوله کشی نامناسب مصرف کنندگان در خانه )برای مثال، اتصال مستقیم پمپ های کمکی(؛
a نشت ها، به خصوص زمانی که با فشارهای پایین ترکیب می شوند؛

a شیرهای اصلی با انتهای بسته )بن بست(؛
a شیرهای آتش نشاني2 معیوب؛

a نگهداری نامناسب شبکه توزیع.
شبکه توزیع یك سیستم تأمین آب فرصت های زیادی را برای اختال در کیفیت آب ایجاد می کنند. 
زمان ماند آب در داخل لوله های اصلی شــبکه ممکن اســت بســیار طولانی باشد و معمولاً محل های 
ورود بالقوه مواد آلاینده زیادی-مانند نشت ها، شیرهای سرویس، شیرهای تخلیه و اطمینان و اتصالات 
مقطعی و غیره- در آن ها وجود دارد. یك لیست کامل اقدامات حفاظتی می بایست شامل رویکردهای 
مناسب برای لایروبی، شستشوی سریع و گندزدایی لوله های اصلی جدید و تعمیر شده؛ حفظ باقیمانده 
های کلر در زمان بازگرداندن یك لوله اصلی به سرویس؛ و جداسازی کامل خطوط آب و فاضاب 
شود. کیفیت آب می تواند به طور معکوسی توسط ساخت یا نصب نامناسب شیرهای تخلیه و اطمینان 
یا توسط شیرهای واقع شده در چاهك های در معرض سیل زدگی یا واقع شده در دیگر محل های در 
معرض جریان زائدات یا آب با کیفیت ضعیف تحت تأثیر قرار گیرد. از ایجاد بن بســت در لوله های 

اصلی می بایست پرهیز شود.
شــبکه می بایست طوری طراحی گردد که مقادیر کافی آب تحت فشار مناسب تأمین کند و می بایست 
طوری بهره برداری گردد که از ایجاد شرایط فشار منفی جلوگیری کند. مراحل جلوگیری از فشار منفی 

 1- Cross-connections
 2- Hydrant
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عبارتند از حداقل ســازی قطع برنامه ریزی شده جریان آب، ظرفیت کافی تأمین آب، تعویض لوله های 
با اندازه کوچك، و انتخاب و جانمایی مناســب پمپ های کمکی جهت جلوگیری از وقوع فشار منفی 
در لوله های در معرض مکش )سیفوناژ(. تداوم سرویس دهی و حفظ فشار کافی در سراسر یك سیستم 
تأمین آب عمومی موارد ضروری در پیش گیری از ایجاد ســیفون معکوس هســتند. فشــار مناســب در 

شبکه های توزیع آب بین 5 -3 اتمسفر می باشد که توسط بارو متر )فشار سنج( اندازه گیری می شود.
برخاف تأسیســات منبع، تصفیه و ذخیره ســازی آب، بخش زیادی از شبکه توزیع در زیر زمین قرار 
می گیرد و نمی تواند به طور مستقیم مورد ارزیابی قرار گیرد. بنابراین برای بررسی بهداشتی، نگهداری 
و بازنگری اطاعات ثبت شــده در مورد سیســتم آب اغلب مهمتر نیز می باشد. اطاعات ثبت شده در 
مورد کلر باقیمانده و کیفیت باکتری شناسی )هم نتایج مربوط به آزمایشات و هم اطاعات نقاط نمونه 
برداری( می بایســت دقیقاً مورد بازرسی قرار گیرند. در نمونه برداری می بایست به نواحی حاشیه ای و 
بن بســت های داخل سیستم توجه ویژه صورت گیرد. دیگر گروه اطاعات ثبت شده مفید )البته اگر 
موجود باشــد(، مقایسه آب تصفیه شده پمپ شده و آب توزیع شده برای مصرف کنندگان می باشد. 
اگر افت های آب از 10% فراتر روند و به طور حتم اگر افت ها از 30% فراتر روند، نشــت ها و کنترل 
نشــت نیازمند بررسی بیشتری هستند. )تفاوت بین آب ورودی به شبکه و میزان آبی که مصرف کننده 
بابت آن آب بها می پردازد( اطاعات ثبت شــده در مورد فشــارهای سیســتم )اگر موجود باشند( نیز 
می بایســت مورد بازنگری قرار گیرند. فشار پایین ممکن است منجر به جریان یافتن آب آلوده از میان 

منافذ به داخل لوله ها و سیفوناژ معکوس از میان منافذ یا اتصالات نامناسب شود. 
 Rod( یك بازرس مجرب می تواند با استفاده از یك میله صدا سنج :)تعیین محل منافذ )نشتی ها
Sounding( در 80% موارد محل یك نشــتی را به طور صحیحی مشخص کند. شواهدی که ممکن 

است به طور مستقیم یا غیرمستقیم منجر به تعیین محل یك نقطه نشت شوند عبارتند از:
a  آگاهی از سرویس های دیگر دارای اتصال مقطعی با خط لوله اصلی؛

a  وجود خاك برداری های جدید )اخیر( برای دیگر خدمات؛
a رنگ رفتگی دیواره ها و ساختمان ها؛

a  رشد خزه بر روی دیواره ها؛
a  سطوح جاده ناهموار و لکه دار؛

a  سنگفرش های ناهموار؛
a  تأمین آب تازه در سیستم های قدیمی؛
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a گزارش ها در مورد شــیرهای عمومی که اخیراً توسط پیمانکاران و آتش نشانان استفاده شده اند و 
دلایل دیگر؛

a افت در تأمین آب یا کاهش فشار در نواحی مجاور؛
a وجود صدا در سرویس ها، لوله های اصلی آب و لوله کشی منازل؛

a وجود آب سطحی؛
a  رشد گیاهان؛

a آب شدن برف یا یخ؛
a  کاهش غیرطبیعی کلر باقیمانده؛ 

a  شکایات مصرف کنندگان از آب کثیف.
بهترین نحو اســتفاده از زمان موجود این اســت که ابتدا در مورد بزرگترین و مشــکل سازترین نشتی 
تحقیق گردد. یك بررســی مفصل محل نشــت می بایســت ابتدا بر روی بخش هایی از سیستم صورت 

گیرد که به نظر می رسد میزان نشتی بیشتری نسبت به مقدار متوسط دارند.
زمانــی کــه منطقه یا خط لوله ای که در آن نشــتی وجود دارد مشــخص گردید، از یــك لوله جانما 
)Pipe Locator( جهت تعیین محل دقیق لوله اســتفاده گــردد؛ بکارگیری یك تقویت کننده صدا 
)Listening Stick( به طور مســتقیم در لوله یا در ســطح زمین بالای لوله در انتقال صدا به گوش 
بســیار موثر می باشد. وسایل تشدیدکننده صدا مانند استتوسکوپ ها )Stethoscopes( یا تجهیزات 
ویژه موجود می باشــند اما هیچ شواهدی وجود ندارد که Pipe Locator ها یا تشدیدکننده ها برای 
تشــخیص صدای نشــتی از دیگر صداها بهتر عمل می کنند. مزیت آنها این است که صدای خروجی 

بلندتری تولید می کنند. 

9-3- ذخیره سازی آب تصفیه شده
مخازن نگهداری آب تصفیه شــده )Service Reservoir( می بایست در بالای سطوح محتمل آب 
زیرزمینی و دور از رواناب های ســطحی و زهکش زیرزمینی تعبیه گردند. این تجهیزات می بایســت 
به میزان کافی مجهز گردند تا در برابر خطرات بهداشــتی مرتبط با محل، ســطوح، حرکت و کیفیت 
آب زیرزمینی؛ مشــخصه خاك؛ احتمال آلودگی توســط فاضاب؛ و آب گرفتگی توسط سیاب ها 
محافظت شوند. محل ها در داخل دره ها یا مناطق پست در معرض سیل زندگی دوره ای قرار می گیرند 
و نبایــد انتخاب گردند. فاضابروهایی که در حــد فاصل تا 15 متر از مخزن ذخیره قرار دارند و کف 
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آنها در زیر ســطح زمین می باشد می بایست به طور مستحکم توسط اتصالات سالم، تست شده و ضد 
آب ساخته شوند. هیچ فاضابرویی نباید فاصله ای کمتر از 3 متر تا مخزن داشته باشد. 

ســطح زمین بالای مخزن می بایست شیب بندی شود تا آب ســطحی به نواحی دور از مخزن زه کشی 
شــوند و از تجمع آب سطحی در مجاورت مخزن جلوگیری شود. دیواره ها و فنس ها می بایست تمام 

مخازن در حال کار را دربرگیرند و می بایست از دسترسی عموم به مخازن جلوگیری شود. 
هر لوله ســرریز، تخلیه یا تمیز ســازی از مخزن ذخیره می بایست به داخل یك حوضچه روباز از یك 
نقطه ای در بالای حوضچه که فاصله بین آنها کمتر از 3 برابر قطر لوله تخلیه نباشد در هوای آزاد تخلیه 
گردد. انتهای تمام لوله های سرریز، تخلیه، تمیز سازی یا تهویه می بایست رو به پایین دست برگردانده 
باشــد تا از ورود باران جلوگیری شود و می بایست توری های ریز قابل تعویض روی آنها نصب گردد 
تا از ورود پرندگان، خفاش ها، جوندگان، حشرات و مواد آلوده به آنها جلوگیری شود. تمام لوله های 
ورودی و خروجی مخازن ذخیره ســازی می بایســت به طور مناسبی ساخته شــوند و دارای تکیه گاه 

مناسبی باشند تا اثرات مربوط به نشست به حداقل برسد .
هر مخزن، تانك مرتفع یا دیگر ساختمان های مورد استفاده برای نگهداری آب تصفیه شده می بایست 
دارای سرپوش مناسب و محکمی باشد. سرپوش ها می بایست ضدآب باشند، از مواد مقاوم ساخته شده 
باشند، دارای دستگیره و قفل باشند و طوری طراحی شوند که زه کشی آب به طور آزادانه انجام گیرد 
و از آلودگي آب ذخیره شده جلوگیری شود. سرپوش آدم روها می بایست دارای قفل محکمی باشند 

و در زمان استفاده می بایست قفل گردند.
مخازن و تانك های مرتفع در شــبکه توزیع قبل از قرارگیری در ســرویس یا بعد از اینکه تعمیرات یا 
تمیز سازی اساسی آنها کامل گردید، می بایست گندزدایی شوند. برنامه زمان بندی شده ای باید برای 

تمیز سازی و بازرسی دوره ای آنها تهیه گردد.

9-4-سامانه های تأمین آب روستایی
با توجه به تعداد زیاد ســامانه های تأمین آب روســتایی، اکثر این ســامانه ها معمولاً توسط مسئولان 
بهداشــتی مورد بررســی قرار می گیرند )البته درصورتیکه به هر طریقی بررســی شــوند(. مشکات 
کیفیت آب در این سیســتم ها عمدتاً ناشی از انتخاب نامناســب محل و منبع یا اشکالات در ساختار 

آنها می باشد.



راهنماي پايش كيفيت آب آشاميدني در سيستم هاي تأمين آب آشاميدني 38صفحه

9-4-1- نقص های متداول بهداشتی روستایی
در زیــر به تفکیك لیســت برخی از متداول ترین نقص های بهداشــتی که به راحتی قابل شناســایی و 
قابل جلوگیری هســتند ارائه شــده اســت. هر مورد نقص که باعث آلودگی آب می شــود در بررسی 
سیســتم های تأمین آب مشکوك می بایســت مدنظر قرار گیرد. لیســت نقص ها می تواند به طور قابل 
توجهی بسط یابد؛ چون آنها نه کامل هستند و نه در سطح جهانی قابل کاربرد می باشند. مثال های ارائه 
شده بیانگر دو نکته می باشند. اولاً، در هر کار جدیدی، احتمالات آلودگی می بایست پیش بینی شود 
و باید در مرحله طراحی از طریق انتخاب مناسب منبع و رویکردهای طراحی مناسب از آنها جلوگیری 
شــود. ثانیاً، می بایست بررسی های دوره ای از ســاختارهای فیزیکی و امور بهره برداری فعلی صورت 

گیرد تا خطرات بهداشتی فعلی و بالقوه شناسایی و تصحیح گردند.

 9-4-1-1- منابع آب زیرزمینی
a غارها، چاهك ها یا حفره های متروکه اســتفاده شــده برای زه کشــی ســطحی یا دفع فاضاب در 

نزدیکی منبع؛ شکاف ها یا گسله های روباز در لایه های آبدار؛
a جداره چاه های لوله ای نشت می کند یا تا عمق کافی گسترش نیافته )ادامه نیافته(، یا در بالای سطح 
زمین یا کف پمپ خانه گســترش نیافته، یا بخش بالایی آن بســته نشــده، یا جداره به طور نامناسبی به 

عنوان لوله مکش استفاده می گردد؛
a چاهك یا مخزن جمع آوری توســط جریان معکوس آب آلوده توســط سیستم زه کشی نامناسب 
یا توســط ورود رواناب سطحی ممکن اســت در معرض آلودگی قرار گیرد، فقدان سرپوش؛ طراحی 

نامناسب آدم روها، منافذ تهویه و دیگر منافذ ممکن است اجازه آلودگی دهند؛
a منابع تأمین آب یا ساختمان های مجاوری که در معرض سیل زدگی هستند؛

a اســتفاده از لوله های ســفالی یا دیگــر لوله هایی که در محل های بــا آب زیرزمینی آلوده ضدآب 
نیستند؛

a نشتی ها در سیستم های تحت خاء؛
a خط یا خطوط آب تحت فشار هوا که با یك فاضاب رو یا سیستم تأمین آب ثانویه اتصال مقطعی 

دارند؛
a چاه های قرارگرفته در نزدیکی فاضاب روها، چاه های توالت، سپتیك تانك ها، سیستم های سفالی 

زیرسطحی، زهکش ها، محوطه طویله ها، چاهك های زیر سطح زمین یا دیگر منابع آلودگی؛
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a قســمت های فوقانی چاه، جداره های چاه، پمپ ها، موتورهای پمپاژ، لوله های مکش در معرض، یا 
اتاقك های شــیر متصل به لوله های مکش در گودال های ادامه یافته )گسترش یافته( تا زیر سطح زمین 

قرار گرفته اند؛
a  زائدات کارخانجات، صنعتی یا کشــاورزی تخلیه یا پخش شــده بر روی حوزه آبریز یا به داخل 

لایه های زیرزمینی که باعث آلودگی سیستم های تأمین آب زیرزمینی می شوند؛
a نقص در گندزدایی چاه ها و چشمه های جدید؛

a  نقص در تأمین تجهیزات بهسازی برای کارگران ساختمانی؛
a پمپ در شــروع کار به طور خودبخود از آب پر نمی شــود )Not self-priming(؛ استفاده از 

آب آلوده جهت پرکردن اولیه پمپ.

9-4-1-2- منابع و سیستم تصفیه آب سطحی
a عدم تناسب بین میزان آلودگی آب خام و نوع فرآیند تصفیه بکار گرفته شده؛

a وجود منابع کنترل نشده یا شناسایی نشده آلودگی مانند سکونت افراد در حوزه آبریز، قطع درختان، 
شــکار، چرای گله و دیگر فعالیت ها؛ نشت از سیســتم های زه کشی چاه های توالت یا فاضاب روها به 
داخل نهرها یا دریاچه ها در حوزه آبریز یا به داخل زمین های مجاور؛ همچنین تخلیه تصادفی پســاب 

کشاورزی حاوی علف کش ها، آفت کش ها، و مواد شیمیایی؛
a فقــدان قوانین و مقررات در اســتفاده تفریحی از نهرها و مخازن در منطقه حاشــیه ای حوزه آبریز 

محلی نیست؛
a تجهیزات بهســازی ناکافی و میزان کنترل آلودگی ناکافی در مخازن مورد اســتفاده برای اهداف 

تفریحی ؛ 
a موقعیت نامناســب آبگیرها نسبت به کف مخزن و جریان یا نسبت به ورودی ها برای آب زه کشی 

سطحی؛
a آبگیرهای در معرض یا در دسترس خافکاران؛

a موقعیت نامناسب تصفیه خانه آب یا حفاظت ناکافی در برابر آب سیاب ها؛
a فقدان نظارت و بهره برداری مناسب، نگهداری ناقص، یا فقدان کنترل آزمایشگاهی کافی؛

a فقدان تجهیزات کلرزنی مناسب، نقص در آنها یا عدم اطمینان به آنها، عدم کنترل آنها؛ نقص در 
حفظ باقیمانده های مناسب کلر در آب تصفیه شده در تمام زمان ها؛
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a فقدان وسایل مناسب برای سنجش و ثبت حجم آب تصفیه شده و برای حفظ تداوم دوزهای ماده 
منعقد کننده و کلر؛ زمان های ماند ناقص در حوضچه های ته نشــینی یا ظرفیت فیلتراسیون و شستشوی 

معکوس ناکافی؛
a وجود اتصالات مقطعی، کنار گذرها، یا دیواره های سیمانی معمولی- برای مثال- بین کانال ها یا 
حوضچه های حاوی آب تصفیه نشــده یا با تصفیه جزئی و کانال ها یا حوضچه های حاوی آب کاماً 

تصفیه شده؛
a اتصــالات جریان کنــاری )Bypass Connexions( برای آب خام یا آب با تصفیه جزئی، که 

اجازه می دهد چنین آب هایی به داخل شبکه توزیع تخلیه شوند؛
 Excessive( در داخل سیستم های تصفیه، که بارگذاری بیش از حد )فقدان ظرفیت ذخیره )رزرو a

Overloading( یا کنارگذر کردن دوره ای واحدها را لازم می سازد؛
a فقدان توالت و دستشویی های عمومی برای پرسنل امور آب؛

a آلودگی توسط کارمندان آلوده یا توسط بازدیدکنندگان غیرمجاز؛
a مقدمات و نظم ناکافی برای تمیز ســازی و زه کشــی کف ها، تانك ها، سطوح اطراف دهانه چاه و 

غیره؛
a عــدم حفاظت کافی برای آب تمیز شــده؛ ظرفیت ذخیره کمتر از ظرفیت مــورد نیاز برای حفظ 

کیفیت آب.

9-4-1-3- شبکه توزیع
a ســرویس دهی متناوب که باعث فشــارهای کم یا منفی در شبکه توزیع می شــود؛ اندازه ناکافی 
لوله های اصلی و فرعی برای جلوگیری از فشارهای منفی؛ وجود بن بست ها که شرایط را برای ایجاد 
فشارهای کم یا منفی فراهم می کنند؛ عدم آمادگی و تدارکات برای حفظ تداوم سرویس پمپاژ تحت 

تمام شرایط؛
a زمانی که فشار پایین است، پمپاژ مجدد برای مصرف کنندگان مجاور منجر به فشار منفی می گردد؛
a وجود اتصالات مقطعی بین سیســتم تأمین آب اصلی و یك سیستم تأمین ثانویه که از لحاظ سالم 

بودن آب مشکوك است؛
a وجود یك سیســتم آب ثانویه غیر آشــامیدنی در نواحی مجاور که در آنجا یك سیستم عمومی در 
غیاب مقررات و رویکردهای اعمال قانون کافی برای جلوگیری از ایجاد اتصالات مقطعی وجود دارد؛
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a عدم اعمال یا اعمال ناکافی مقررات و یا دســتورالعمل های مربوط به لوله کشــی منازل که برای 
حفاظت سیســتم تأمین آب در برابر احتمال جریان معکوس از اجزای لوله کشی منازل یا از تجهیزات 

مکانیکی که آب آنها از سیستم تأمین آب عمومی تأمین می شود وضع شده اند؛
a اتصال خطوط لوله جدید به سیستمی که لوله های آن قباً گندزدایی نشده است؛

a بهره برداری غیرمجاز تجهیزات تأمین آب توسط افرادی به غیر از کارمندان امور آب-برای مثال 
لوله کش های خصوصی؛

a وجود لوله های دارای نشتی در شبکه توزیع؛
a موقعیت نامناسب لوله های آب نسبت به فاضاب روها و سیاب روها؛

a برگشتن آب مورد استفاده برای خنك سازی به شبکه؛
a اتصال شــیرهای تخلیه با فاضاب روها و محفظه های شستشــوی ســریع فاضــاب رو و جانمایی 

نامناسب شیرهای تخلیه در شبکه توزیع؛
a نقاط شستشوی ناکافی جهت شستشوی سریع و کف شویی لوله های اصلی شبکه توزیع؛ شیرهای 

ناکافی جهت جداسازی بخش های مختلف شبکه توزیع؛
a طراحی ضعیف شــیرها، شــیرهای تخلیه و کنتور خانه ها و شیرخانه ها که ممکن است باعث تجمع 
آب گودال ها و آب زیرزمینی و متعاقب آن منجر به ســیفوناژ معکوس، انتشــار بیماری های کرمی و 

رشد مگس ها می شوند؛
a مخازن جمع آوری آب خیابانی که به طور ضعیفی طراحی و حفاظت می شوند؛

a مخازن سرویس دهی معیوب. 
 مشخصات کلیدی سیستم تأمین آب شرب )شهری و روستایی(، نمونه هایی از رویدادهای مخاطره 

آمیز و منابع بالقوه آنها و اقدامات پیش گیرانه از حوضه آبخیز تا مصرف کننده در جداول 4، 5 و 6 
آمده است.



راهنماي پايش كيفيت آب آشاميدني در سيستم هاي تأمين آب آشاميدني 42صفحه

جدول 4- مشخصات کلیدی سیستم تأمین آب شرب )شهری و روستایی(

  حوضه �بخيز
  

ها خا��مين شناسي � •

 يكش ��توپوگر�في � �لگو� •

(هيد��لو��)

ها ���خانه�  ها چشمه•

(�قليم �  يهو�شناسي � �لگو� �� � هو�ي•

تغيير�� فصلي)

 �� ���خانهشر�يط كنا� •
پوشش گياهي •

عمومي حوضه �بخيز � ���خانه �ضعيت •

حيا� �حش (مثل حيو�نا� بومي � •

�حشي)

با سابقه �لو�گي  �ها محل•

  �بيا�� �مين  ها� يو�ش•

طبيعت � ميز�� پيشرفت � •

  كا�بر� �مين : ها� يتفعال
كشا���� � ��مد��� � پر��� −

حيو�نا� 

بد�� ��خت ها� ين�م−

جنگلي−

معدني−

صنعتي−

نيمسكو توسعه شهر� � ��ستايي/−

فاضلا� � سپتيك  �ها خانهتصفيه −

 ها تانك
تفريحي ها� يتفعال−

كا�بر�ها� فصلي يا غير��ئم −

برنامه �يز� بر�� �يند�  ها� يتفعال−

  طر� �يز� � توسعه  ها� يتمحد��−
  منابع �� 

  
سطحي (���خانه مخا�� � سد) �ها ��•

�ير�ميني �ها ��•

ميز�� جريا� � قابليت �طمينا� منابع �� •

ع ير�� �فعي � فصلي (شامل �قايتغي•

نامعمو� مثل سيل � خشك سالي)

  تغيير�� مكاني منابع ��•

�جز�� كلي � منحصر به فر� •

  (فيزيكي� شيميايي � ميكر�بي) :
 pH�صلي �  ها� يو�−

شو�� � سختي −

كد���−

� پر�تو���ها ها ير����  ها �باكتر−

مو�� �لي طبيعي−

مو�� �لي فر�� � غيرفر�� سنتتيك −

  ز�� � ���يونوكلوئيدهافل−
     �� �ير�ميني ها� يستمس
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�مين شناسي� همگني •

محد�� � غيرمحد�� �ها �بخو��•

  عمق تر�� �� •
  �بي � جهت جريا� �� •

ها� �� �ير�ميني �� نظر  �يژگي•

ترقيق �ملا� �...

ناحيه تغذيه مصنوعي•

  حفاظت سرچاهي •
  عمق جد��� چا� •

     مخا�� �خير� � �بگيرها
ماند  �ها �ما�•

  طر�حي مخز� •
�ند��� −

مصالح −

ظرفيت �خير� −

عمق �خير� −

تغيير�� فصلي •

لايه بند� −

  شكوفايي جلبكي−

تصفيه (حذ� ميكر�بي) �ها با���•

ها�  حفاظت (مثل پوشش•

ها � �سترسي) محصو�سا��

�نساني يا تفريحي  ها� يتفعال•

موقعيت �بگير� � بهر� بر���� •

  حجيم : �ها �نتقا�•
 ها ولهلمصالح خط −
طو� −

نر� جريا� � تغيير�� ��−

  پا� سا��  ها� يستمس−
     تصفيه ها� يستمس

فر�يندها� تصفيه (شامل فر�يندها� •

�نتخابي)

پيكربند� تصفيه •

  طر�حي تجهيز�� •
�ند��� −

مصالح −

جريا� پيك �ها نر�−

كنتر� تغيير فر�يند−

پشتيبا�  ها� يستمس−

  تجهيز�� پايش � �توماسيو� •

ي مو�� �ستفا�� �� مو�� شيمياي•

  تصفيه �� :
منعقد كنند� / لخته سا�−

كمك كنند� �� فيلتر�سيو� −

فلو��يد−

كربن فعا� پو���−

تصفيه  �ها با���•

•log  حذ� گند���يي بر�� عو�مل �

بيما�� ��

  باقيماند� گند���يي � �ما� تما�•

  حوضه �بخيز
  

ها خا��مين شناسي � •

 يكش ��توپوگر�في � �لگو� •

(هيد��لو��)

ها ���خانه�  ها چشمه•

(�قليم �  يهو�شناسي � �لگو� �� � هو�ي•

تغيير�� فصلي)

 �� ���خانهشر�يط كنا� •
پوشش گياهي •

عمومي حوضه �بخيز � ���خانه �ضعيت •

حيا� �حش (مثل حيو�نا� بومي � •

�حشي)

با سابقه �لو�گي  �ها محل•

  �بيا�� �مين  ها� يو�ش•

طبيعت � ميز�� پيشرفت � •

  كا�بر� �مين : ها� يتفعال
كشا���� � ��مد��� � پر��� −

حيو�نا� 

بد�� ��خت ها� ين�م−

جنگلي−

معدني−

صنعتي−

نيمسكو توسعه شهر� � ��ستايي/−

فاضلا� � سپتيك  �ها خانهتصفيه −

 ها تانك
تفريحي ها� يتفعال−

كا�بر�ها� فصلي يا غير��ئم −

برنامه �يز� بر�� �يند�  ها� يتفعال−

  طر� �يز� � توسعه  ها� يتمحد��−
  منابع �� 

  
سطحي (���خانه مخا�� � سد) �ها ��•

�ير�ميني �ها ��•

ميز�� جريا� � قابليت �طمينا� منابع �� •

ع ير�� �فعي � فصلي (شامل �قايتغي•

نامعمو� مثل سيل � خشك سالي)

  تغيير�� مكاني منابع ��•

�جز�� كلي � منحصر به فر� •

  (فيزيكي� شيميايي � ميكر�بي) :
 pH�صلي �  ها� يو�−

شو�� � سختي −

كد���−

� پر�تو���ها ها ير����  ها �باكتر−

مو�� �لي طبيعي−

مو�� �لي فر�� � غيرفر�� سنتتيك −

  ز�� � ���يونوكلوئيدهافل−
     �� �ير�ميني ها� يستمس
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     تو�يع ها� يستمسمخا�� سر�يس � 
  طر�حي مخز� •
�ند��� −

مصالح −

�خير�  ظرفيت−

عمق �خير� −

�خير�  �ها �ما�•

تغيير�� فصلي •

  لايه بند� −

� �ها پوششحفاظت (مثل •

محصو�سا�� � �سترسي)

  تو�يع  ها� يستمسطر�حي •
�ند��� −

شبكه −

جنس لوله −

عمر لوله −

 �ها �ما�شر�يط هيد��ليكي (مثل •

)ها يا�جرماند� 
حفاظت �� جريا� برگشتي •

گند���يي ثانويه  ها� يو�ش•

يماند� گند���باق•

  محصولا� فرعي گند���يي•
     ها كنند�مصر� 

 �ها سا�ما�تو�يع مصر� كنند� (صنعت � •

مرتبط� جو�مع عمومي)

� ها يما�ستا�ب�سيب پذير ( �ها گر��•

  مر�كز پرستا��)

نيا� �بي � �لگوها� مصر� �� •

شر� (تغيير�� ����نه � فصلي)

  ��خلي  ها� يكشلوله •
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جدول 5- نمونه هایی از رویدادهای مخاطره آمیز و منابع بالقوه آنها

     �� �ير�ميني ها� يستمسحوضه �بخيز � 
تغيير�� سريع �� كيفيت �� خا� •

�� سيستم فاضلا� يا سپتيك ها ها يهتخل•

صنعتي ها� يهتخل•

مصر� مو�� شيميايي �� نو�حي حوضه •

�بخيز (مثل مصر� كو�ها � سمو� 

كشا����)

�صلي � تصا�في �ها نشت•

همگاني  �ها جا��•

اني (فعاليت تفريحي )�سترسي �نس•

حيا� �حش (بومي � �حشي)•

محد�� نشد�  �ها ���•

مناطق حايل ناكافي •

�طر�� (مثل پر���  ها� ين�مكا�بر� •

حيو�نا�� كشا����� جنگل� منطقه 

صنعتي��فع مو�� ��يد� معد� كا��)

  �طر��  ها ين�متغيير �� كا�بر� •

مناطق ساحلي (���خانه يا مخز�) با •

� ناكا��مد� �سو پوشش گياهي كم�

  گيرها � فرسايش خا�
���نا� ها  ها� يهتخل�  ها يا�جر•

�فع مو�� ��يد موجو� يا  �ها محل•

�لو�� � ��يد��  �ها محلپيشين يا معا�� / 

خطرنا� 

محد�� نشد� يا كم عمق  �ها �بخو��•

�� �ير�ميني تحت �ثر مستقيم �� •

سطحي 

 ها� يو�شحفاظت ناكافي سرچا� � •

غيربهد�شتي 

بد�� جد��� يا با جد���  �ها چا�•

ناكافي 

 �ها �بخو��پيشر�� �� شو� �� •

ساحلي 

�لو��  �ها �بخو��•

تغيير�� فصلي � �� � هو�يي (مثل •

سنگين � خشكسالي) �ها با��

�تش سو�� مر�تع � سو�نح طبيعي � •

  خر�بكا��
     تصفيه ها� يستمس

تغيير�� قابل ملاحظه جريا� �� •

� تصفيه � ها� يستمس

تجهيز�� يا فر�يندها� ��حد ناتو�� •

(Backup)پشتيباني ناكافي •

جهيز�� تز�يق مو�� نقصا� �� ت•

شيميايي

بهر� بر���� ناكافي �� فيلتر � •

با�چرخاني 
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فر�يندها� تصفيه نامناسب•

ناتو�ني كنتر� فر�يند يا �نعطا� ناپذير� •

بهر� بر���� 

�ستفا�� �� مو�� شيميايي يا مصالح •

غيرمجا� يا �لو�� بر�� تصفيه �� 

نقصا� �� تز�يق مو�� شيميايي•

  �ختلا� ناكافي •

گند���يي غيرموثر•

عد� كا�كر� مناسب تجهيز�� •

قابليت �طمينا� ضعيف فر�يندها •

نقصا� تجهيز�� هشد�� �هند� � •

پايش

بر�  ها� يقطع•

خر�بكا�� يا سو�نح طبيعي •

  تشكيل محصولا� جانبي گند���يي•
    تو�يع  ها� يستمسمخا�� سر�يس � 

با� / �خير� بد��  �ها كانا�مخا�� � •

پوشش � سيستم لوله كشي حفاظت نشد� 

جد�  ها� يطمح�سترسي �نساني � نبو� •

شد� �� كنا� خطو� ساحلي 

�سترسي حيو�نا� شامل پرندگا� � •

جانو��� مو�� �� جريا� مد�� كوتا� مخز� � 

نقا� ��كد

 چسبند� �ها پوشش�يجا� �سوبا� � •

ها� نامناسب �  (�سليم) مصالح � پوشش

خر�بي مصالح 

فرسو��  �ها لولهتأسيسا� �يربنايي � •

 ها لولهخو��گي مخز� � سيستم •
تركيب �� منابع متفا�� �� •

نفو� يا ���� �لو�گي �� �تصالا� جانبي •

   ها� يا�جر� 

�يز� � با� تعليق � �شد مجد� •

بيوفيلم ها

 ها لوله� نشت  ها يشكستگ•
مير � نگهد��� نامناسب � تع•

نامناسب  �سا� پا�شستشو� سيستم � 

مخا�� 

جديد �صلي  �ها لوله�تصا� •

گند���يي نامناسب پس �� ساخت � •

تعميرها

تغيير �� جريا� � فشا�ها� ناكافي •

مو�� شيميايي يقتز�نقصا� •

نگهد��� نامناسب كلر باقيماند� •

تشكيل محصولا� جانبي گند���يي•

�� هشد�� �هند� � نقصا� تجهيز•

پايش 

  خر�بكا�� يا سو�نح طبيعي •
  مصر� كنندگا� 

  لوله كشي � مصالح ساحت نامناسب•�ستفا�� نا��ست بالقو� توسط مصر� •
كنند� 

  نشت فلز�� •
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جدول6 ـ نمونه هایی از اقدامات پیش گیرانه از حوضه آبخیز تا مصرف کننده

   منابع �� � حوضه ها� �بخيز
 يك منبع �� مناسب �ستفا�� ��•
مالكيت � كنتر� محد��� حوضه •

بخيز �

مصا�� مشخص شد� � محد��•

شيميايي مو�� �ستفا�� ��  �ثبت ما�•

حوضه �بخيز 

�نساني �� ����  ها� يتفعالكنتر� •

حوضه �بخيز  � محد���

فاضلابي  ها� جريا�� كنتر•

حضو� �� ��ندها� برنامه �يز� •

كا�بر�� �مين 

مالكا� ��  مشا�كت �جتما� �•

محد��� حوضه �بخيز 

  

با��سي معمو� �� محد�� ها� •

حوضه �بخيز 

(بير��  ها �بر�ههحفاظت �� •

نگهد�شتن ���� مناطق بافر� مديريت مناطق 

ساحلي)

كنتر� ���نا� •

�ستفا�� �� برنامه �يز� � قو�نين •

ت محيطي بر�� محد��� كر�� س�ي

بالقو� �لايند� ��  �ها توسعه

صنعتي �  �ها نامهئين �ستفا�� �� �•

  مديريت بهترين عملكر�

    �خير�  ها� يستمس�ستعما� �� � 
كنتر� �ستحصا� �� •

�نتخا� منابع �� جايگزين •

�ستفا�� �� �خير� �� �� �ستر� •

با�شي شديد  �ها ����بر�� 

محل � محافظت مناسب �بگير•

ساختا� مناسب چا� شامل جد���� •

�� بند� � �يمني سد چا� 

�� �بخو��  ها چا�ناسب محل م•

تر��شي �ها چا�•

  �خاير �� محفو�•

پيشگير� �� �سترسي غيرمجا�•

��  ها� ير��خلايه بند� ���يي •

�ست ���نا� ها  يينپا�نحر�� ���� •

�� �بگير

�خاير مسقف (پوشيد�) � مخا�� با •

 يكش ��سيستم جمع ���� ���نا� � 

مناسب 

�� �سترسي  ها تانكمحافظت •

حيو�نا�

��� سيستم نگهد•

تميزكا�� يا شستشو� �ستر� •

  مخا�� 

    سيستم تصفيه �� 
�نعقا� يا لخته سا�� ته نشيني•

تصفيه جايگزين •

�ستفا�� �� مو�� شيميايي � مصالح •

مجا� بر�� تصفيه �� 

كنتر� مو�� شيميايي تصفيه ��•

 ها يسك����يابي متد��� خطر�� � •
�ستفا�� �� بهر� بر����� با مها�� � •

�� �يد� �مو

  كنتر� پذير� فر�يند� تجهيز��•

پشتيبا�  ها� يستمس�� �ستر� بو�� •

بهينه سا�� فر�يند تصفيه �� � شامل •

  � تز�يق مو�� شيميايي 
  � شستشو� معكو� فيلتر 

  � مقد�� جريا� 
� �صلاحا� جزئي �ير ساخت ها 

 �ها �����ستفا�� �� تانك �خير� �� •

  �� خا� يينپاكيفيت 

    عسيستم تو�ي
تو�يع  ها� يستمسنگهد��� •

پشتيبا�  ها� يستمس�� �ستر� بو�� •

(تأمين بر�)

 يماند�باقحفظ مقد�� كافي �� •

گند���

پيشگير� ��  ��بز��هابكا�گير� •

جريا� برگشتي � �تصالا� جانبي 

  

سيستم �خير� � تو�يع كاملا� بسته •

گند���يي ثانويه •

��ند مناسب تعمير� شامل گند���يي •

�� �� پايا� هر تعمير �اه لوله

  �� سيستم  مناسبحفظ فشا� •

    پايش 
�طمينا� �� كيفيت � ��ندها� معتبر •

  بر�� نمونه بر���� � ��مايش 
  كاليبر�سيو� � نگهد��� تجهيز�� •

    مصر� كنندگا� 

   منابع �� � حوضه ها� �بخيز
 يك منبع �� مناسب �ستفا�� ��•
مالكيت � كنتر� محد��� حوضه •

بخيز �

مصا�� مشخص شد� � محد��•

شيميايي مو�� �ستفا�� ��  �ثبت ما�•

حوضه �بخيز 

�نساني �� ����  ها� يتفعالكنتر� •

حوضه �بخيز  � محد���

فاضلابي  ها� جريا�� كنتر•

حضو� �� ��ندها� برنامه �يز� •

كا�بر�� �مين 

مالكا� ��  مشا�كت �جتما� �•

محد��� حوضه �بخيز 

  

با��سي معمو� �� محد�� ها� •

حوضه �بخيز 

(بير��  ها �بر�ههحفاظت �� •

نگهد�شتن ���� مناطق بافر� مديريت مناطق 

ساحلي)

كنتر� ���نا� •

�ستفا�� �� برنامه �يز� � قو�نين •

ت محيطي بر�� محد��� كر�� س�ي

بالقو� �لايند� ��  �ها توسعه

صنعتي �  �ها نامهئين �ستفا�� �� �•

  مديريت بهترين عملكر�

    �خير�  ها� يستمس�ستعما� �� � 
كنتر� �ستحصا� �� •

�نتخا� منابع �� جايگزين •

�ستفا�� �� �خير� �� �� �ستر� •

با�شي شديد  �ها ����بر�� 

محل � محافظت مناسب �بگير•

ساختا� مناسب چا� شامل جد���� •

�� بند� � �يمني سد چا� 

�� �بخو��  ها چا�ناسب محل م•

تر��شي �ها چا�•

  �خاير �� محفو�•

پيشگير� �� �سترسي غيرمجا�•

��  ها� ير��خلايه بند� ���يي •

�ست ���نا� ها  يينپا�نحر�� ���� •

�� �بگير

�خاير مسقف (پوشيد�) � مخا�� با •

 يكش ��سيستم جمع ���� ���نا� � 

مناسب 

�� �سترسي  ها تانكمحافظت •

حيو�نا�

��� سيستم نگهد•

تميزكا�� يا شستشو� �ستر� •
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  مخا�� 

    سيستم تصفيه �� 
�نعقا� يا لخته سا�� ته نشيني•

تصفيه جايگزين •

�ستفا�� �� مو�� شيميايي � مصالح •

مجا� بر�� تصفيه �� 

كنتر� مو�� شيميايي تصفيه ��•

 ها يسك����يابي متد��� خطر�� � •
�ستفا�� �� بهر� بر����� با مها�� � •

�� �يد� �مو

  كنتر� پذير� فر�يند� تجهيز��•

پشتيبا�  ها� يستمس�� �ستر� بو�� •

بهينه سا�� فر�يند تصفيه �� � شامل •

  � تز�يق مو�� شيميايي 
  � شستشو� معكو� فيلتر 

  � مقد�� جريا� 
� �صلاحا� جزئي �ير ساخت ها 

 �ها �����ستفا�� �� تانك �خير� �� •

  �� خا� يينپاكيفيت 

    عسيستم تو�ي
تو�يع  ها� يستمسنگهد��� •

پشتيبا�  ها� يستمس�� �ستر� بو�� •

(تأمين بر�)

 يماند�باقحفظ مقد�� كافي �� •

گند���

پيشگير� ��  ��بز��هابكا�گير� •

جريا� برگشتي � �تصالا� جانبي 

  

سيستم �خير� � تو�يع كاملا� بسته •

گند���يي ثانويه •

��ند مناسب تعمير� شامل گند���يي •

�� �� پايا� هر تعمير �اه لوله

  �� سيستم  مناسبحفظ فشا� •

    پايش 
�طمينا� �� كيفيت � ��ندها� معتبر •

  بر�� نمونه بر���� � ��مايش 
  كاليبر�سيو� � نگهد��� تجهيز�� •

    مصر� كنندگا� 
�نتشا� �طلاعا� •

فر�يندها� مرتبط با كيفيت �� •

  شر� 

لوله كشي� لو��� � �تصالا� •

يا� برگشتي پيشگير� �� جر•

  شير�لا� خانگي•
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10- اصول نمونه برداری از آب آشامیدنی برای اهداف مختلف
10-1- نمونه برداري و نگهداری نمونه ها

10-1-1- انواع نمونه ها
a نمونه لحظه ای1 : در این روش نمونه از یك نقطه مشخص )از شبکه توزیع آب، منابع آی زیرزمینی 
یا ســطحی( در زمانی کوتاه )در حد ثانیه یا دقیقه( برداشــته می شــود. نمونه های مجزای لحظه ای در 
موقعیت های عمق و زمان مشــخص برداشت می شــوند. این نمونه ترکیبات منبع را تنها در آن زمان و 

مکان مشخص ارائه می دهد.
برای منابعی که در یك دوره زمانی طولانی، دارای ترکیبی ثابت شــناخته شده است، نمونه در فاصله 
زمانی طولانی تر و با حجمی بیشتر برداشته می شود. در صورتی که مشخص شود که با گذشت زمان ، 
مشخصات منبع تغییر می کند نمونه های لحظه ای باید در فواصل زمانی مناسب برداشت و تجزیه شود. 

این فاصله زمانی از مدت زمانی کمتر از 5 دقیقه تا بیشتر از یك ساعت تغییر می کند.
a نمونه مرکب2 : این نمونه می تواند با ترکیب بخشی از چندین نمونه لحظه ای یا به وسیله یك نمونه 
برداری اتوماتیك مخصوص بدســت می آید. کاهش هزینه آنالیز، برداشــتن حجم نمونه بیشتر، برای 
زمانی که مقدار نمونه ها محدود است و نیز داشتن نمونه ای که واقعاً نماینده ای برای چندین نمونه است 

از جمله مزایای نمونه مرکب می باشد.
a نمونه مرکب3  )دبی ـ وزن(:در این روش که عمدتاً براي رودخانه و نهرهاي آب با عرض یا عمق 
متغیر به کار مي رود ، عرض یا عمق رودخانه به قسمت هاي مساوي تقسیم شده، از هر قسمت عرض یا 

عمق یك نمونه برداشته شده و تمامي نمونه ها با هم مخلوط مي شوند.
نکته : برای کسب اطاعات بیشتر در خصوص نمونه برداری به استاندارد ملی به شماره 4208 مراجعه 

نمایید.

10-1-2- زنجیره نگهداری و انتقال نمونه ها  
برای اینکه نمونه های کامل از جمع آوری تا گزارش داده ها بدست آید، زنجیره ای از مراقبت ها مورد 

نیاز است که شامل موارد زیر می باشد:

1 - Grab Sampling
2 -Composite samples
3 -Integrated (discharge weight) samples
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a برچسب نمونه )حاوی برچسب های بارکد(: برای جلوگیری از گم شدن و از دست رفتن 
نمونه لازم است تا حداقل برچسب نمونه ها شامل موارد زیر باشد:

)1( شماره نمونه، )2( نوع نمونه، )3( نام نمونه بردار، )4( زمان و تاریخ نمونه برداری، )5( محل نمونه 
برداری و )6( ماده نگهدارنده )ماده افزودنی( نمونه 

a دفتر ثبت: دفتري است که اطاعاتی از قبیل: هدف نمونه برداری، موقعیت نقطه نمونه برداری، 
نــام و آدرس رابط محلي، آدرس و نام تولید کننده مواد مورد اســتفاده در نمونه برداری؛ در صورت 
تغییر موقعیت: نوع نمونه، روش، تاریخ و زمان نگهداری در آن درج می شود. غالباً شخص نمونه بردار 

مسئول ثبت این موارد در دفتر ثبت است. 
a گزارش زنجیره نگهداری و انتقال: این بخش نیز شــامل ثبت و یادداشــت، شــماره نمونه، 
امضــاء نمونه بردار، زمان، تاریخ و آدرس نمونه برداری، نوع نمونه، محافظت مورد نیاز نمونه، امضاء 

شخص درگیر در زنجیره.
a برگ درخواست آنالیز نمونه: برگه ای است که به آزمایشگاه تحویل داده می شود، و حاوی 
بخشــی از اطاعات دفتر ثبت است و توسط نمونه بردار تکمیل می شود. اطاعاتی از قبیل نام شخص 
تحویل گیرنده، شــماره آزمایشگاهی نمونه، تاریخ دریافت نمونه، شرایط هر نمونه )از قبیل دما، اینکه 
ظــرف نمونه کاماً پر اســت یــا خیر، اگر بیش از یك فاز در نمونه موجود اســت و...( توســط افراد 

آزمایشگاه تکمیل شود.
a تحویل نمونه به آزمایشــگاه: نمونه می بایست هر چه سریع تر به آزمایشگاه تحویل داده شود 
که زمان بهینه، 2 ساعت است اگر زمان کوتاه تری برای نگه داشتن نمونه اجباری است، ترتیبی اتخاذ 
شــود که نمونه به موقع به آزمایشگاه تحویل داده شــود. سایر روش های نگهداري نمونه ها در جدول 

1-5 )پیوست الف( آمده است.
a ثبت و دریافت رســید نمونه: در آزمایشــگاه قبل از اینکه نمونه برای آنالیز پذیرش شــود. 

شرایط نگهداری نمونه مهر نمونه و اطاعات برچسب و زنجیره حفاظت نمونه ثبت می شود.
a بعد از پذیرش: مراقب جلوی شــماره آزمایشــگاهی نمونه در کتاب ثبت آزمایشگاه را امضاء 
می کند یا اینکه اطاعات به صورت کامپیوتری ثبت و ذخیره می شــود. نمونه بر حســب دمای مناسب 

مورد نیاز تا زمان آنالیز در محل مناسب محافظت می شود.
a اعلام نمونه جهت آنالیز: معمولاً مسئول آزمایشگاه نمونه را براي آنالیز اعام مي کند. تا زمانی که 

نمونه در آزمایشگاه است مسئول آزمایشگاه یا آنالیز کننده، مسئول حفاظت و نگهداری از آن می باشند.
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a دور ریختن: پس از آنالیز نمونه، بایستی نمونه تا مدتی جهت پروژه یا تا زمان بازبینی و پذیرش 
اطاعات نگهداری می شود و سپس دور ریخته مي شود.

 10-1-3- روش های نمونه برداری 
a نمونه برداری دستی: این روش نمونه برداری به کمترین تجهیزات نیاز دارد که ممکن است 
در نمونه برداری های معمول و با مقیاس بزرگ زمان بر بوده و هزینه بالایی به همراه داشــته باشد. این 

روش، روش مرسوم در نمونه برداری از آب حاوی روغن، گریس است.
a نمونه برداری اتوماتیک: این روش قادر است خطاهای انسانی را حذف کند، هزینه کارگر را 
کم کند، نمونه گیری مکرر را ممکن می کند و اســتفاده از آن در حال افزایش است. البته باید مطمئن 
شــد که نمونه بردار خود آلوده کننده نمونه نباشــد. برای مثال ترکیبات پاستیك ممکن است توسط 
برخی ترکیبات آلی محلول در پاســتیك، جدا یا در تماس با آن آلوده شود )برای مثال: از استرهاي 

فتالات استر(
a نمونه برداری جذبی: استفاده از جاذب های جامد خصوصاً دیسك های غشایی بسیار متداول 
شده است، در صورتی که جزء مورد آنالیز به سادگی قابل جداسازی از جاذب باشد این روش دارای 

مزایایی از قبیل سریع و ارزان بودن می باشد.

10-1-4- ظروف نمونه برداری 
اغلب ظرف نمونه برداری پاســتیکی با شیشه ای هســتند اما گاهی اوقات ممکن است جنس دیگری 
ارجح باشــد. برای مثال موادی مانند ســیلیکا، سدیم و بور ممکن است از ظروف پیرکس آزاد شود و 
در مقابل مقادیر ناچیزی از حشــره کش ها و فلزات ممکن است به دیواره ظرف شیشه ای جذب شود. 
بنابراین در این مورد ظروف شیشــه ای مات ترجیح داده می شــوند. بــرای نمونه های حاوی ترکیبات 
آلی از ظروف پاســتیکی اســتفاده نمی شــود مگر اینکه از نوع پلــی مرهای فلورینه باشــد مثل پلی 
 ، PCBs ،برای نمونه های آلی از قبیل کربن فرار، نیمه فرار، حشــره کش ها )PTFE( تترافلورواتیلن
روغن و گریس ها از ظروف شیشه ای استفاده شود چرا که برخی مواد بدون دیواره ظروف پاستیکی 

نفوذ و به همان ترتیب برخی مواد از دیواره آزاد می شوند. 
برخــی مواد از قبیل ترکیبات حاوی برم، حشــره کش ها و ترکیبات آروماتیــك چند حلقه ای به نور 
حساس اند و می بایست در ظروف شیشه ای کهربایی رنگ جمع آوری شوند. جدول الف-5 )پیوست 
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الف( خاصه ای از روش هاي نمونه برداري، نگهداري و انتقال نمونه ها را نشان مي دهد.

10-1-5- تعداد نمونه ها 
جهت دست یابی به پاسخي درست )با صحت بالا( آنالیز یك نمونه کافي نمی باشد بنابراین در صورت 
مشــخص بودن انحراف معیار )می توان از ســایر گزارشــات یا مطالعات مقدماتی اخذ گردد(، تعداد 

نمونه های مورد نیاز به روش زیر قابل تخمین است. 

در معادله بالا:
N: تعداد نمونه 

t-student :t آماري برای میزان مشــخصي از حدود اطمینان )این مقادیر به سطح اطمینان به بستگی 
دارد بــرای ســطوح اطمینــان 90، 95 و 99% به ترتیب برابــر 1/645، 1/96 و 2/576 اســت. در علوم 

مهندسی غالباً از سطح اطمینان 95% استفاده می نمایند.(
S: انحراف معیار 

U: سطح عدم قطعیت قابل قبول )این پارامتر مشخص کننده اختاف بین میانگین کل جامعه و میانگین 
نمونه است.(

بــه عنوان مثال، اگر S برابر U ،0/5 mg/l معادل mg/l 0/2 ± و حدود اطمینان 95% مطلوب باشــد 
حجم نمونه بدین صورت محاسبه می شود:

بنابراین تقریباً بایستی 30 - 25 نمونه گرفته شود.

10-1-6- روش های نگهداری 
برای به حداقل رســاندن پتانســیل فراریت یــا تجزیه بیولوژیکی در حد فاصل نمونــه برداری تا آنالیز 
نمونه های را تا حد امکان ســرد و به دور از یخ زدگی نگهداشــته شود. از یخ خشك )شکل جامد دی 
اکســید کربن( اجتناب کنید چرا که ســبب یخ زدن نمونه شده و ممکن اســت باعث شکستن ظرف 
شیشه ای شود. پس بهتر است نمونه ها در یخ خرد شده یا یخ تجاری )یخ های تولیدی در کارخانجات 

به شکل مکعب و کره( در بسته هایی نگهداری شود.
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بهتر اســت از یخ خشــك استفاده نشود زیرا باعث شکســتن ظروف فلزی شده و همچنین یخ خشك 
ممکن اســت به ســبب انحال دی اکســید کربن باعث تغییر pH نمونه می شود. نمونه های مرکب را 
در طی هر مرحله از نمونه گیری و اختاط نمونه ها با هم با اســتفاده از یخ یا بســته یخچال C° 4 سرد 
 °C نگه دارید. حتی الامکان نمونه ها را به ســرعت به آزمایشــگاه برسانید در غیر اینصورت در دمای
4 نگهداری کنید. زمانی که قرار اســت از نگهدارنده استفاده کنید که مطمئن باشید با نمونه مورد نظر 
در آنالیز تداخل ندارد. از آنجا که یك نگهدارنده ممکن است از بین چند ماده با یکی تداخل داشته 
باشــد پس در نمونه های مرکبی که با هدف ســنجش چند ماده برداشت شده است نیاز است که نمونه 
به چند قســمت تقسیم و هر قسمت با نگهدارنده جداگانه محافظت شود. فرمالدئید بسیاری از آنالیزها 
را تحت تأثیر قرار می دهد پس به نمونه هایی که برای آنالیز شیمیایی برداشت شده اند نباید اضافه شود. 
روش هــای نگهداری و کنترل pH، افزودن مواد شــیمیایی بکار بردن بطری کهربایی و فیلتراســیون 

یخچال و انجماد می باشد.

10-2- نمونه برداری جهت فلزات سنگین 
تصفیه اسیدی این نمونه ها در زمان جمع آوری ،فلزات را در حالت محلول نگه داشته از جذب یا رها شدن 
فلزات در دیواره ظرف جلوگیری می کند. برای این منظور 1/5 میلی لیتر اسید نیتریك غلیظ برای هر لیتر 

نمونه کافی است نمونه می بایست در دمای C° 4 نگه داشته شود و این حداکثر تا 28روز پایدار است.
در برخی موارد نمونه در بطری شستشو داده شده با اسید نگهداری شده و در اولین فرصت توسط اسید 

نیتریك غلیظ pH نمونه به کمتر از 2 رسانده می شود.

10-2-1- روش شستشو با اسید
a بطری را با آب شیر فاقد فلز و آب مقطر )دیونیزه( شستشو دهید و آبکشی نمایید.

a محلول اسیدی متشکل از نسبت 1 به 1 از آب و اسید نیتریك تهیه و بطری را شستشو دهید.
a ظروف را با محلول اسیدی متشکل از نسبت 1 به 14 از اسید نیتریك و آب پر کنید.

a ظرف را حداقل تا یك هفته در محلی نگهداری کنید.
a قبل از استفاده ظرف توسط آبی فاقد فلز مثل آب مقطر آبکشی کنید.

a با استفاده از اطاعات آنالیزی فلزات به بخش های مختلفی تقسیم می شوند.
a فلزات قابل فیلتر )محلول( مربوط به نمونه های اســیدی نشــده ای مربوط است که از فیلتر غشایی 
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mm  0/45 رد شده است.
a فلزات معلق به فلزاتی گفته می شود که روی فیلتر غشایی mm 0/45باقی می ماند.

کل فلزات: به مجموع غلظت فلزات قابل فیلتر و معلق در نمونه بعد از هضم را فلزات کل گویند. 
فلزات استخراج شده توسط اسید: غلظت فلزات محلول بعد از تصفیه اسیدی گرم نمونه )نمونه 

بدون افزودن اسید( به این عنوان شناخته می شود.

10-2-2- فیلتراسیون مقدماتی برای فلزات قابل فیلتر 
فیلتر غشایی و وسایل فیلتراسیون می بایست قبل از استفاده توسط آب دیونیزه یا آب مقطر شستشو داده 
شــوند یا اینکه توســط محلولی حاوی یك قسمت آب مقطر یك قسمت اسید نیتریك آبکشی شد و 

قبل از استفاده از آب دیونیزه یا آب مقطر آبکشی شود.
قبل از استفاده، جهت اطمینان از اینکه دستگاه فاقد هر گونه آلودگی است مقداری آب دیونیزه یا آب 

مقطر به عنوان شاهد توسط دستگاه فیلتر شود.
نمونه می بایست به محض نمونه برداری فیلتر شود. پس ابتدا 50 میلی لیتر اول از نمونه فیلتر شده را دور 

ریخته و مابقی نمونه تا pH زیر 2 اسیدی می شود.
چنانچه قرار است فلزات معلق تعیین شوند می بایست فیلتر جهت هضم نگه داشته شود. 

همــواره بایــد مراقبت های لازم صورت گیرد تــا نمونه از طریق ظرف درپــوش آب غیریونی یا آب 
مقطر اسید مورد استفاده یا در صافی غشایی با حتی آلاینده های منتقله از هوا که در دود، گرد و غبار 

،آئروسل و دوده وجود دارد آلوده نشود.

10-3- نمونه برداری برای ترکیبات آلی و حشره کش ها 
از آنجا که ترکیبات آلی و حشره کش ها در صورت وجود در آب، در مقادیر غلظت های بسیار پایینی 
اســت در انتخاب و آماده سازی ظروف نمونه برداری، مراقبت و توجهات خاصی نیاز است. به عنوان 
نمونه، سیلیس، سدیم و بر ممکن است از شیشه های نرم نشت نموده ولی از بطری های پاستیکی نشت 
نمی نمایند در حالی که مقادیر اندکی از برخی از آفت کش ها بر دیواره ظروف شیشه ای جذب گردد. 

بنابراین استفاده از ظروف شیشه ای مورد قبول تر می باشد.
بر اســاس دســتورالعمل های مربوط به چگونگی نمونه برداری و محافظت نمونه، اقدامات لازم انجام 

گیرد )پیوست الف، جدول الف- 5(. 



55صفحهالزامات، دستورالعمل و رهنمودهای تخصصی مرکز سلامت محیط و کار

10-4- نمونه برداری برای آزمون های میکروبی 
a برای خنثی کردن کلر باقی مانده در ظرف نمونه برداری تیوسولفات سدیم به مقدار کافی به ظرف 
اضافه می شــود. براي آماده ســازي بطری های نمونه برداري، میزان تیوسولفات سدیم و غلظت آب و 

عامل کمپلکس کننده )EDTA( ، غلظت و مقدار آن باید مشخص باشد.
a در صورتی که آب حاوی مس، روی یا هر فلز دیگری باشد یك عامل کمپلکس کننده1 )موادی 

که باعث رسوب می گردد( به بطری افزوده می شود. 
a به علت امکان آلودگی های ثانویه، نمونه آب آشــامیدنی باید حتماً از لوله آب برداشت شود و نه 

از تانك ها و مخازن وسط مسیر انتقال.
a ظرف نباید کاماً پر شود )حداقل 2/5 سانتی متر فضای خالی نگه داشته شود(

a برای انتقال نمونه ها به آزمایشگاه باید از جعبه یخ استفاده شود.
a نمونه ها باید طی 6 ســاعت مورد آزمایش قرار گیرد. البته ممکن اســت تحت شــرایط خاص به 6 
ساعت افزایش یابد ولی هرگز نباید از 24 ساعت تجاوز کند. در صورتی که زمان از 6 ساعت تجاوز 

کند، باید این زمان به همراه نتایج گزارش شود.

11- پایش عوامل بیولوژیكي، شیمیایي، فیزیكي و رادیو اکتیو منابع آب  
همه بدنه های آب سطحي را می توان با سه مؤلفه اصلي هیدرودینامیکي، فیزیکي - شیمیایي و زیستي 
بــه طور کامــل توصیف نمود. ارزیابی های کیفي آب، بر مبناي پایش مناســب ایــن مؤلفه ها صورت 

می گیرد.

11-1- ویژگی های هیدرودینامیکي 
اطاع کامل از خواص هیدرودینامیکي، شرط لازم براي ایجاد یك شبکه پایش کیفیت است . تفسیر 
داده هــای کیفي بدنه های آبي اگر بر مبناي تغییرات زماني و مکاني رژیم هیدرولوژیکي آنها نباشــد، 
بي معني خواهد بود. هر یك از انواع اصلي و مراحل واســطه ای آب های شــیرین، داراي ویژگی های 
هیدرودینامیکي متفاوتي می باشــند کــه در زیر ویژگی های هیدرودینامیکي ســه نوع اصلي آب های 

شیرین توضیح داده شده اند.
رودخانه ها: رودخانه ها داراي جریان یك ســویه و با میانگین ســرعت جریان نســبتاً زیاد )معمولاً 

 1-Chelating agent
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بیش تر از 1 متر بر ثانیه( مي باشــند. جریان رودخانه ها تابعي از وضعیت آب و هوایي، ریخت شناســي 
حوضه آبریز و ساختار زمین شناسي بستر رودخانه می باشد. به طور کلي، به دلیل جریان آب و تاطم 
موجود، اختاط عمودي آب به صورت کامل و پیوسته اتفاق می افتد .ولي اختاط جانبي )افقي( تنها 

در فاصله قابل توجهي در پایین دست تاقي دو جریان صورت می پذیرد.
دریاچه ها: نظر به آن که دریاچه ها داراي میانگین ســرعت جریان بســیار کــم )معمولاً بین 0/001 
و 0/01 متــر بر ثانیه می باشــند، براي توصیف کمي انتقال جرم در دریاچه هــا معمولاً از پارامتر »زمان 
ماندگاري« استفاده می شود که براي دریاچه های مختلف از یك ماه تا چند صد سال متفاوت می باشد. 
بر خاف رودخانه ها، جریان های داخل دریاچه ها چند ســویه هســتند. هم چنین در بیش تر دریاچه ها 
دوره های لایه ای شدن و اختاط عمودي به صورت تناوبي اتفاق می افتد که تناوب این دوره ها وابسته 

به عمق دریاچه و شرایط آب و هوایي است.
آب هــای زیرزمیني: آب های زیرزمیني داراي الگوي جریان یکنواختي بوده )ســرعت و جهت 
جریان چند کیلومتر در روز تا چند متر در ســال ثابت اســت( و سرعت جریان میانگین در لایه های 
آبدار معمولاً بین چند کیلومتر در روز تا چند متر در ســال می باشــد. تخلخل و نفوذ پذیري بســتر 
ژئولوژیکي لایه آبدار، عامل اصلي تعیین کننده ســرعت جریان آ بهاي زیرزمیني اســت، در نتیجه 
اختــاط جریان در آ بهــاي زیرزمیني معمولاً اتفاق نمی افتد جز در موارد احتمالي حمله آب شــور 
به منابع شــیرین و بســته به ویژگی های هیدروژئولوژیکي محل، دینامیك جریان می تواند به شدت 

باشد. متغیر 
مخازن سدها : ویژگی های هیدرودینامیکي مراحل واســطه ای آب های شیرین، ترکیب خاصي از 
ویژگی های هیدرودینامیکي دو یا ســه نوع اصلي آب های شــیرین )که در بالا شــرح داده شــده اند( 
می باشــد. یکي از مهم ترین این مراحل واســطه ای، مخازن ســدها هســتند که مرحله واســطه ای بین 
رودخانه ها و دریاچه ها می باشــند. دلیل اســتفاده از مخازن این اســت که بتوان جریان های ورودي و 
خروجي به آنها تحت کنترل قرار دارند. حجم این مخازن می تواند مانند دریاچه ناصر در مصر بســیار 
بزرگ و یا مانند سدهایي که در مسیر رودخانه های کوچك احداث می شوند و الگوي عملیاتي فصلي 
دارند، بســیار کوچك باشــد . ویژگی های هیدرودینامیکي مخازن به شــدت متأثر از رژیم مدیریت 

عملیاتي آنها می باشد.
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11-2- ویژگی های فیزیکي - شیمیایي 
هر بدنه آب شــیرین داراي الگوي خاصي از ویژگی های فیزیکي- شــیمیایي است که عمدتاً ناشي از 
شــرایط آب و هوایي ، وضعیت ریخت شناســي و ژئوشــیمیایي حوضه آبریز و لایه های آبدار زیرین 

آن است.
بیش از 90 درصد آب های سطحي که به طور کامل از تأثیر فعالیت های بشري مصون مانده اند، کیفیت 
مطلوب براي اغلب کاربری های آب را دارا هستند . البته در برخي از آب های سطحي دست نخورده 
مانند دریاچه های نمك، آب های هیدروترمال، دریاچه های آتشفشاني اسیدي و غیره شرایط شیمیایي 
به گونه ای است که براي استفاده انسان مناسب نمی باشند. با این وجود، برخي ارگانیزم هاي زنده خود 
را با شــرایط زندگي در این گونه محیط های ســخت وفق داده اند. غلظــت طبیعي نمك های محلول، 
فلوراید، آرســنیك و ... در برخي از آب های زیرزمیني نیز ممکن است فراتر از حداکثر غلظت مجاز 

آنها باشد.
11-3- ویژگی های زیستي 

توســعه حیات گیاهي و جانوري در آب های ســطحي توســط مجموعه ای از عوامل مختلف زیســت 
محیطي کنترل می شــود. این عوامل زیســت محیطي در انتخاب گونه های مختلف و تعیین قابلیت های 

فیزیولوژیکي هر یك از گونه های انتخاب شده موثر می باشند.
در مقایســه با ویژگی های شیمیایي آب، که با روش های تجزیه ای مناسب قابل اندازه گیري می باشند، 
ویژگی های زیســتي آب ترکیبي از شاخصه های کمي و کیفي بوده و به سادگي قابل توصیف نیست. 

  

  
شکل 2 - زمان ماندگاري براي بدنه هاي مختلف آب شیرین
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در نتیجه ارزیابي کیفیت آب بر مبناي ویژگی های زیستي )پایش زیستي(، در مقایسه با پایش شیمیایي، 
داراي فرایندي نسبتاً پیچیده می باشد.

پایش زیستي معمولاً در دو سطح متفاوت صورت می گیرد:
a عکس العمل گونه های زیستي خاص به تغییرات زیست محیطي 

a عکس العمــل جامعه زیســتي )مجموعه ای از گونه های زیســتي مرتبط با هم( به تغییرات زیســت 
محیطي آنالیز شــیمیایي برخي از گونه های زیســتي )از قبیل صدف و خزه آبي( و یا بافت های اندامي 
)مثل ماهیچه و کبد( را می توان ترکیبي از پایش شــیمیایي و پایش زیســتي دانســت. کیفیت زیستي و 
شیمیایي - زیستي حاوي بعد زماني بسیار طولانی تری در مقایسه با کیفیت شیمیایي آب می باشد، چرا 
که اثر تغییرات شیمیایي و یا هیدرولوژیکي بر روي حیات گیاهي و جانوري ممکن است روزها، ماه ها 
و یا حتي سال ها ادامه داشته باشد که در این نوع پایش که آلودگي درون بدن موجودات زنده را شامل 

می شود این مهم پوشش داده می شود.

11-4- پایش و ارزیابي کیفیت آب 
با توجه به پیچیدگي عوامل موثر بر کیفیت آب و گســتردگي شاخص هایی که براي توصیف کیفیت 
آب اســتفاده می شــود، ارزیابي کیفیت آب بسیار مشکل اســت. عاوه بر این، با افزایش تقاضا براي 

مصرف آب و پیشرفت، تأمین آب به مراتب سخت تر و پیچیده تر شده است.
»کیفیت آب« دارای تعریف جامع و در عین حال ســاده ای است که در طول دوره های زمانی همواره 
تغییر نموده است. به نظر » کیفیت آب « روش های اندازه گیري و تفسیر داده های کیفي در طول سده 
گذشــته می باشد در حالی که به نظر می رسد که مناســب ترین تعریف برای کیفیت آب عبارتست از: 
»ویژگی های فیزیکي- شیمیایي و زیستي که معمولاً در ارتباط با مناسب بودن یك بدنه آبي براي یك 

کاربري خاص « ارائه می شوند.
معمولاً کاهــش کیفیت )آلودگي( یك بدنه آبي در دو مرحله اتفاق می افتد. در مرحله اول، تغییرات 
کیفیت آب فراتر از محدوده طبیعي بوده و نشــانه هایی از دخالت انســان را دارد، ولي کاهش کیفیت 
در حدي نیســت کــه تهدیدي براي حیات گیاهي و جانوري محســوب گردد و یــا محدودیتي براي 
کاربری هــای آب ایجاد نماید. این گونــه تغییرات محدود در کیفیت آب فقط بــا اندازه گیری های 

مستمر شیمیایي و در یك بازه زماني طولاني قابل شناسایي است.
براي مثال می توان به افزایش غلظت یون کلر از 2 میلي گرم در لیتر در ســال 1960 به 6 میلي گرم در 
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لیتر در سال 1990 در دریاچه ژنو اشاره نمود. در مرحله بعدي، کاهش کیفیت آب می تواند در حدی 
باشــد که بعضي از کاربری های آب را محدود نماید. در این مرحله، وقتي که غلظت های پارامترهاي 
کیفي شــیمیایي از حداکثر غلظت های قابل قبول فراتر برود و یا آن که زیســت بوم و حیات گیاهي و 

جانوري به طور محسوسي تغییر کند، کیفیت آب را آلوده تعریف می کنند.
با توجه به تعریف ارائه شده براي کیفیت آب، تعریف زیر براي پایش کیفي آب انتخاب شده است:

»پایش کیفیت آب فعالیت متمرکز و مســتمري است که براي ارزیابي ویژگی های فیزیکي - شیمیایي 
و زیستي آب در ارتباط با بهداشت انساني، شرایط اکولوژیکي و کاربري آب انجام می شود.
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تعيين �هد�� پايش

پيش بيني منابع مو�� نيا� : 

��مايشگا� حمل � نقل � 

�مو�� نير�� �نساني 

  طر�حي برنامه پايش 

� چه كميت هايي �� چه �ما� � مكاني 

�ند��� گير� يا نمونه بر���� مي شوند

  تي بر�سي مقدما

  � ��مو�� مو�� � ��شها 

  � جمع ���� �طلاعا� ��ليه 

� ���يابي فرضيا� � كفايت برنامه طر�حي شد� 

عمليا� ميد�ني 

�ناليز ��مايشگاهي

مديريت � گز��� 

���� ها 

تضمين � كنتر� 

كيفيت 

شکل 3 – ساختار کلي برنامه هاي پایش کیفیت

به طور کلي اهدافي که براي یك برنامه پایش می توان در نظر گرفت عبارتند از :
a تعیین وضعیت کیفي موجود و تغییرات زماني کیفیت آب 

با مقایســه شــاخص های کیفیت آب با اســتانداردها ، کیفیت آب مخزن بــراي کاربری های مختلف 
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ســنجیده می شــود. با تداوم پایش و ارزیابي کیفي، روند تغییرات زماني در کیفیت آب، غلظت و بار 
آلاینده های بالقوه آب مخزن مشخص می گردد.

a تشخیص عوامل و منابع آلاینده
در مخازني که کیفیت آب آنها اســتانداردهاي لازم را براي کاربري تعیین شده نداشته باشد، پایش با 

هدف تشخیص عوامل و منابع آلاینده و تعیین سهم نسبي هر یك از آلاینده ها، انجام می شود.
a طراحي و اجراي برنامه های مدیریت آب

هدف از پایش، جمع آوري اطاعات حیاتي براي طراحي برنامه های مدیریت منابع آب و یا اســتفاده 
از آنها در مدل های پیش بیني کننده می باشد که نهایتاً براي برنامه های مدیریتي به کار خواهد رفت.

a آگاهي از میزان موثر بودن برنامه های مدیریت منابع آب
هدف از پایش، کســب اطمینان از موفقیت برنامه های مدیریــت منابع آب و تعیین میزان موفقیت این 

برنامه ها می باشد.
a عکس العمل در برابر شرایط فوق العاده

هــدف از پایش، تعیین ســریع غلظت و نوع آلاینده ها و ارزیابي ســریع وضعیت موجود پس از وقوع 
حوادث طبیعي و غیرطبیعي است.با توجه به این که اغلب منابع آب داراي کاربری های چندگانه هستند، 
در عمل، بیش تر برنامه های پایش کیفي داراي اهداف چندگانه می باشند )پایش هاي چندمنظوره( و به 
ندرت اتفاق می افتد که یك برنامه پایش کیفي منحصراً براي یکي از اهداف فوق طراحي گردد . البته 
در پایش هاي چندمنظوره هم، ممکن اســت تاکید بیش تری بر روي یك هدف خاص وجود داشــته 

باشد که در این صورت طراحي برخي از اجزاي دیگر برنامه پایش، تا حدودي تغییر خواهد یافت.

  منابع �لايند� مخا�� ينتر مهم – 7جد��جدول7 – مهم ترین منابع آلاینده مخازن
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11-5- تعیین نقاط پایش در اعماق مختلف مخزن سد
مهم تریــن مشــخصه آب در مخازن پدیده لایه بندي عمودي آب می باشــد که باعــث ایجاد کیفیت 
متفــاوت آب در عمق هــای مختلف می گردد. این پدیده در هر ایســتگاه پایش در هر مرحله از نمونه 
برداري و اندازه گیري باید به وسیله اندازه گیري نیم رخ عمودي دما از یك متر زیر سطح آب تا یك 
متر بالاتر از بســتر مخزن )حداقل در فواصل یك متري( در ایســتگاه بررســي گردد. اگر تفاوت قابل 
توجهي )بیش از ســه درجه سانتی گراد( میان دماي سطح و عمق وجود داشته باشد، به احتمال زیاد در 
آن ایستگاه عمقي از آب وجود دارد که درجه حرارت در ارتفاع کوچکي به مقدار قابل توجهي تغییر 
می کند. در این حالت مخزن لایه بندي شده تلقي گردیده و کیفیت آب در لایه ها متفاوت خواهد بود. 

در این حالت در هر ایستگاه سطحي، بیش از یك نقطه پایش در عمق ضروري می باشد.
بــراي مخازن بــا عمق 10 متر یا بیش تر، در مرحله نخســت باید عمق ترموکایــن1 )دریاچه های لایه 
بندی شــده از ســه لایه تشکیل شده اند که به ترتیب از سطح به عمق شــامل اپولیمنیون، ترموکاین و 
هیپولیمنوین هســتند( به وســیله اندازه گیری های دما در اعماق مختلف )با فواصل یك متر( مشخص 
گــردد، ســپس نمونه های کیفي آب با توجه به عمق و شــدت ترموکاین برداشــت شــود. به عنوان 
راهنماي کلي، حداقل نقاط پایش در عمق مخزن در هر ایســتگاه ســطحي که در آن لایه بندي وجود 

دارد باید به ترتیب زیر باشد:
a یك متر زیر سطح آب

a درست بالاتر از حد بالایي لایه ترموکاین
a درست پایین تر از حد پاییني لایه ترموکاین

a در عمق میانگین حد بالایي و پاییني لایه ترموکاین
a یك متر بالاتر از رسوبات بستر )یا نزدیك تر به بستر در صورتی که بتوان بدون برهم زدن رسوبات 

کف نمونه را برداشت یا اندازه گیري را انجام داد(

1- Thermocline
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از آنجا که عمق لایه ترموکاین در بســیاري موارد ظرف مدت چند ســاعت یا چند روز ممکن است 
تغییر کند، بنابراین ثابت در نظر گرفتن این عمق و تعیین اعماق پایش بر اساس لایه بندي اندازه گیري 
شــده در مراحل قبلي پایش غیر اصولي اســت و تعیین نیم رخ دما و ســپس بر اساس آن انتخاب نقاط 
عمقي نمونه برداري و پایش کیفي در هر سري عملیات پایش در هر یك از ایستگاه های سطحي باید 

انجام گیرد.
در مخازن با اعماق کم تر از 10 متر )از آن جا که کم تر احتمال لایه بندي وجود دارد( باید در مرحله 
بررســي مقدماتي، لایه بندي حرارتي مخزن بررســي گردد و در صورت تشــخیص عدم وجود لایه 
بندي، نقاط پایش در عمق مخزن در هر ایستگاه سطحي عبارت خواهند بود از یك نقطه در عمق یك 
متر زیر سطح آب و یك نقطه در یك متر بالاتر از رسوبات بستر. در صورت وجود لایه بندي، مطابق 

مخازن عمیق تر از 10 متر عمل می شود.

شکل 4 – شماتیك نقاط پایش در سطح مخزن

كه بتو�� بد�� برهم  ي�� صو�تبه بستر  تر يكنز�يك متر بالاتر �� �سوبا� بستر (يا �

�ند��� گير� �� �نجا� ���) ��� �سوبا� كف نمونه �� بر��شت يا

  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  
  

  شماتيك نقا� پايش �� سطح مخز� – 4شكل 
عمق لايه ترموكلاين �� بسيا�� مو��� ظر� مد� چند ساعت يا چند ��� ممكن  �نجا كه�� 

�سا� لايه بند� ر گرفتن �ين عمق � تعيين �عما� پايش ب �ست تغيير كند� بنابر�ين ثابت �� نظر

�سا� �� ر � سپس ب �ما �� يمن�ند��� گير� شد� �� مر�حل قبلي پايش غير �صولي �ست � تعيين 

�نتخا� نقا� عمقي نمونه بر���� � پايش كيفي �� هر سر� عمليا� پايش �� هر يك �� 

بايد �نجا� گير� سطحي ها� يستگا��
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  متغيرها� عمومي

پايش 

  �مينه ��

محيط �يست 

  � شيلا�

كا�بر� شر� 

  � شهر�

 ����

  ها� �بي

�بيا�� 

  كشا����

    *    ***  ***  �ما

    **  **    **  �نگ

    **  **    **  بو

    ***  ***  ***  ***  مو�� معلق

    **  **  **  *  كد���

  *    *  *  **  �سانايي �لكتريكي

  ***    *  *  **  مو�� جامد محلو�

pH  
***  **  *  *  **  

  *    *  ***  ***  �كسيژ� محلو�

      ***  *    سختي

    ***  ***  ***  **  aكلر�فيل 

            مو�� مغذ�

      *  ***  *  �مونيا�

      ***  *  **  نيتر�� / نيتريت

    **  ***  ***  **  فيفر/ فسفا�

            �� �ليمو

    *  *    **  كربن �لي

COD  
**  **        

BOD  
***  ***  **      

            يو� ها� �صلي

  ***    *    *  سديم

          *  پتاسيم

  **        *  كلسيم

  **    *    **  منيزيم

  ***    *    **  كلريد

جدول 8- اهمیت پارامترهاي سنجش کیفیت آب در ارتباط با کاربري هاي غیر صنعتي آب مخزن
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11-6- انواع و فواصل زماني نمونه برداري از مخازن
زمان بندی های عملیات پایش به سه سطح تقسیم می شود:

- نمونه برداري پیوسته و مستمر
- نمونه برداري با زمان بندي ادواري

- نمونه برداري موردي
a نمونه برداري پیوسته و مستمر

در مواردي که کیفیت آب اثر مســتقیم و شــدید بر کاربري آن داشــته و کاربري آب )کاربری های 
انساني( به طور مستمر جریان دارد )تأمین آب شرب، تأمین آب صنعتي، تأمین آب کشاورزي و آبزي 
پروري(، نمونه برداري باید به طور مستمر با فواصل زماني مشخص انجام گیرد. بنابراین نمونه برداري 

مستمر براي کلیه مخازن کشور ضروري است.
a نمونه برداري ادواري

در مواردي که کاربري آب در دوره خاصي از ســال )به عنوان مثال براي کشاورزي ( مورد نظر باشد یا 
مطالعه پدیده خاصي مانند لایه بندي حرارتي که در دوره خاصي به وقوع می پیوندد، مدنظر باشد، نمونه 

          *  سولفا�

            ساير مو�� معدني

  *    **      فلو��يد

  **          بو�

      *  *    سيانيد

            عناصر كميا�

  *    ***  **    فلز�� سنگين

      ***  **    ��سنيك � سلنيم

            �لايند� ها� �لي

هيد��كربن ها � 

  ��غنها

  *  **  **  *  

      **  **    �فت كش ها
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جدول 9- تواتر زماني نمونه برداري پارامترهاي شیمیایي آب در مخازن با کاربري تأمین آب شرب

  پا��متر
خر�جي بر�� 

  تصفيه خانه
����� مخز� � �يستگاهها� 

  سطحي � عمقي
�ما� �كسيژ� محلو�� كد��ت� ���� معلق � 

� مجمو� جامد�� محلو� با pHبو� �نگ� 

هد�يت �لكتريكي � عمق قابل مشاهد� 

�يسك سكي � قليائيت � كد��تف �هن � 

  منگنز

  ماهانه  هفتگي

فلز�� كميا�� مو�� �لي � �فت كش ها 

COD  ياTOC �كلر� مو�� مغذ  
  ماهانه  ماهانه

11-7-1- فواصل زماني نمونه برداري پارامترهاي زیستي
برداشت و آنالیز نمونه های زیستي فقط در ایستگاه های سطحي و عمقي مخزن مورد نیاز است. فواصل 
زمانــي نمونه های زیســتي با توجه به کاربــري آب مخزن به صورت زیر پیشــنهاد می گردد: کاربرد 
مخازن آب برای شــرب و شــهري: پارامتر های کلروفیل a فیتوپانکتون به صورت ماهانه و 
تجمع آلودگي )فلزات ســنگین،باقیمانده ســموم و مواد آلي پایدار( در بافت ماهي به صورت سالانه 

اندازه گیری می شود.

11-7- فواصل زماني نمونه برداري کمي و کیفي آب از مخازن

برداري به صورت ادواري در زمان های کاربرد آب یا زمان وقوع پدیده لایه بندي باید انجام گیرد.
a نمونه برداري موردي

در مــواردي که تعیین ویژگی های کیفي آب در پیکره آبــي ، تعیین میانگین غلظت آلاینده ها، تعیین 
غلظت زمینه ای، بررســي وجود نوع خاصي از آلودگي در آب، در مواقع بروز حوادث منجر به ورود 
و پخش آلودگي در مخزن، مانند حوادث واژ گوني وســایل نقلیه حاوي مواد شیمیایي و سوختي، در 
موارد مشکوك به عملیات تروریستي آلوده کردن عمدي مخزن به عوامل خاص شیمیایي یا میکربي 
و در مــوارد مربوط به مطالعات خاص مانند مطالعات مدل ســازي یك یا چند پارامتر کیفیت آب در 
مخزن ، نمونه برداری ها به صورت موردي و در بازه زماني مرتبط با آغاز و پایان بررسی ها باید به انجام 

رسد و ممکن است در سال های بعدي تکرار نگردد.
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11-8- دستورالعمل هایی برای کیفیت آب آشامیدنی 
11-8-1- لوله های سیستم توزیع

تصفیه آب باید برای جلوگیری از رشد میکروبی، خوردگی لوله و تشکیل رسوب، بهینه ساzزی شود. 
حفظ کیفیت آب در ســطح مناسب در سیســتم توزیع به طراحی و بهره برداری از سیستم، روش های 
نگهداری و بررســی سیســتم و نیز به روش به کار برده شــده به منظور جلوگیری از آلودگی و حذف 

رسوب های داخلی بستگی دارد. 
a شناسایی خطر 

حفاظت از سیســتم توزیع برای فراهم کردن آب آشــامیدنی سالم ضروری اســت. با توجه به ماهیت 
سیســتم توزیع، که ممکن است شامل چندین کیلومتر لوله، مخازن ذخیره سازی، نقاط برداشت برای 
مصرف کننده های صنعتی باشــد، همواره احتمال ایجاد مشــکل و آلودگی های شــیمیایی و میکروبی 
وجود دارد. هنگامی که آلودگی توســط پاتوژن های روده ای و یا مواد شیمیایی خطرناك در سیستم 
توزیع رخ می دهد، این احتمال وجود دارد که مصرف کنندگان در معرض پاتوژن ها و یا مواد شیمیایی 
قرار گیرند. در مورد ورود عامل بیماری زا، در نقاطی که باقیمانده مواد ضد عفونی کننده وجود دارد، 
این احتمال هست که مقدار آن برای محدود کردن یا جلوگیری از آلودگی میکروبی، ناکافی بوده یا 

ممکن است در برابر بعضی یا همه انواع پاتوژن های معرفی شده، غیر موثر بوده است.
به عنوان یك نتیجه، حضور پاتوژن ها ممکن اســت در غلظتی رخ دهد که به عفونت و بیماری منجر 
شــود. در سیســتم های عرضه آب متناوب، در نتیجه فشار آب کم، احتمال ورود آلودگی به سیستم از 
طریق شکســتگی ها، ترك ها، مفاصل و روزنه ها وجود دارد. سیســتم های عرضه آب متناوب چندان 

مطلوب نمی باشند اما در بسیاری از کشورها معمول بوده و اغلب با آلودگی همراه می باشند.
کنترل کیفیت آب در منابع متناوب نشــان دهنده یك چالش قابل توجه در ارتباط با خطرات ناشی از 
افزایش جریان نفوذی و برگشــتی اســت. این خطرات دارای تغییرات فصلی بوده وبا افزایش رطوبت 
خاك، احتمال گرادیان فشــار از خاك به لوله افزایش می یابد. در هنگام تعمیر و بازســازی سیســتم، 

  ها� سطحي � عمقي �يستگا�  �يستگا�ر پا��مت
  ماهانه  فيتوپلانكتو� a كلر�فيل

  سالانه: مو�� �لي پايد��� يماند� سمو� باق فلز�� سنگين�  بافت ماهي تجمع �لو�گي ��

جدول 10- تواتر نمونه برداري پارامترهاي زیستي آب شرب و شهري
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ممکن اســت خطرات احتمالی برای مصــرف کنندگان افزایش یابد. در محل هایــی که برای غلبه بر 
عرضه متناوب، از مخازن خانگی اســتفاده شــده اســت کاربرد موضعی مواد ضد عفونی کننده برای 

کاهش تکثیر میکروبی می تواند موجه باشد.
آب ورودی به سیســتم توزیع آب آشــامیدنی ممکن است حاوی سوش هایی از آمیب زنده و گونه های 
مختلف باکتری های هتروتروف و گونه های قارچی باشد. تحت شرایط مطلوب، آمیب ها و هتروتروف ها، 
از جمله گونه های ســیتوباکتر، انتروباکتر و کلبسیا، ممکن است در سیستم های توزیع تجمع و تشکیل 
بیوفیلم دهند. هیچ مدرکی دال بر وقوع عوارض نامطلوب بهداشتی به دلیل تشکیل بیوفیلم )لژیونا یك 
اســتثناء است، که می تواند در سیستم های آب تشکیل کلنی دهد( وجود ندارد، به استثنای مردمی که به 
شــدت دچار نقص ایمنی می باشند. درجه دمای آب و غلظت مواد مغذی موجود در سیستم توزیع برای 
حمایت از رشد از E. coli )یا باکتری های پاتوژن روده ای( در بیوفیلم به اندازه کافی بالا نیست، به این 

ترتیب، حضور E. coli را باید به عنوان شواهدی از آلودگی اخیر مدفوعی در نظر گرفت.
a اقدامات کنترلی

آب ورودی بــه سیســتم توزیع باید از لحاظ میکروبی مطمئن و ایــده آل بوده و نیز از نظر بیولوژیکی 
پایدار باشــد. سیســتم توزیع خود باید مانعی در مقابل آلودگی ایجاد کند تا آبی ســالم را به مصرف 
کننــدگان انتقال دهد. حفظ و نگهداری مواد ضد عفونی کننده باقی مانده در سراســر سیســتم توزیع 
می توانــد محافظی در مقابل آلودگی های ثانویه و نیز و محدود کردن رشــد میکروبی فراهم می کند. 
ثابت شــده اســت که کلرآمین ها در کنترل نگلریا فاولری در آب و رســوبات خطوط لوله های طویل 

موفق بوده و ممکن است قادر به کاهش رشد مجدد لژیونا در داخل ساختمان نیز باشد.
باقیمانده مواد ضد عفونی کننده حفاظتی نســبی در برابر آلودگی میکروبی ایجاد می کند، اما در عین 
حال به دلیل اســتفاده از باکتری های مدفوع مرســوم مانند اشرشیاکلی، به عنوان شاخص، ممکن است 
برخــی آلودگی ها ماننــد باکتری های مقاوم نادیده گرفته شــوند. به منظور به حداقل رســاندن تولید 
محصولات جانبی گندزدایی )Disinfection by poroduct - DBP( مقدار ضد عفونی کننده 

باقی مانده در سیستم توزیع باید همواره مورد توجه قرار گیرد.
به منظور جلوگیری از آلودگی، سیستم های توزیع آب باید به طور کامل آب بند و مخازن و تانك های 

ذخیره نیز می بایست با زهکش های خارجی پوشش داده شوند.
کنترل اتصال کوتاه و جلوگیری از رکود در ذخیره سازی و توزیع به جلوگیری از رشد میکروبی کمك 
می کند. استراتژی هایی از قبیل وسایل جلوگیری از جریان برگشتی، حفظ فشار مثبت در سراسر سیستم و 
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کاربرد روش های تعمیر و نگهداری کارآمد می تواند به حفظ کیفیت آب در سیستم توزیع، کمك کند. 
اقدامات کنترلی ممکن اســت شامل استفاده از مواد ضد عفونی کننده ثانویه شیمیایی مقاوم تر )به عنوان 
مثال به جای کلر آزاد کلرآمین(، انجام یك برنامه جایگزینی لوله، شستشو و حفظ فشار مثبت در سیستم 
توزیع باشد.کاهش مدت زمانی که آب در سیستم توزیع است با اجتناب از رکود آب در مخازن ذخیره 

سازی، حلقه ها و بخش های بن بست سیستم نیز به حفظ کیفیت آب آشامیدنی کمك می کند.

11-8-2- سیستم های غیر لوله کشی، خانگی
a شناسایی خطر

برای سیســتم های غیر لوله کشــی، سیســتم های آب آشــامیدنی خانگی و اجتماعی، شناســایی خطر 
می بایست به شکل مورد به مورد انجام شود.

a اقدامات کنترلی
اقدامات کنترلی مورد نیاز به شکل ایده آل به ویژگی های منبع آب و حوضه آبریز بستگی دارد و در 
عمل، عاوه بر ارزیابی های رایج، روش استاندارد موجود برای هر یك نیز باید به کار رود. در اغلب 

موارد، آلودگی منابع آب زیرزمینی را می توان با به کار بردن ترکیبی از اقدامات ساده کنترل نمود.
در صورت عدم وجود شکستگی یا شکاف، که ممکن است سبب انتقال سریع آلودگی به منبع شود، 
آب های زیرزمینی در ســفره های آب محدود و یا عمیق به طور کلی عاری از میکروارگانیســم های 

بیماری زا خواهد بود. 
سیستم برداشت آب باران، به خصوص در مواردی که از مخازن مرتفع استفاده می شود، می تواند یك 
منبع نســبتاً ســالم از آب باشد. منابع اصلی آلودگی در این سیســتم ها پرندگان، پستانداران کوچك و 

زباله های جمع شده بر روی سقف مخازن می باشد.

11-9- پایش عوامل فیزیکوشیمیایی )منابع، مخازن و سیستم لوله کشی(
جدول 11 دســتورالعمل هایی را برای راهبری و پایش کیفیت آب آشــامیدنی را ارائه می دهد. پایش 

کیفیت آب آشامیدنی ارزیابی وسیعی از کیفیت آب در سیستم توزیع می باشد. 
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جدول 11- دستورالعمل های راهبری و پایش کیفیت آب آشامیدنی

  موقعيت
  پايش كيفيت �� �شاميدني

  تنا�� نمونه بر����  مشخصه
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د� �ست يا شو�هد منبع �� تشخيص ���� ش

حاكي �� تشخيص �حتمالي �نهاست� هر ما� 

  يك نمونه بايد �ناليز شو�)

مو�� �لي غير �� محصولا� جانبي ضد 
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تصفيه ��: �نگ� كد���� قليائي�ت�  

  pH�هن� منگنز� سختي� فلو��يد � 

هفتگي يا ماهيانه (بسته به تغيير �� كيفيت 
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  مد��� / هفتگي  كلر باقيماند�
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11-10- پایش عوامل رادیواکتیو )منابع، مخازن، شبکه لوله کشی(

جدول 12- فلوچارت نشان دهنده چگونگي انطباق کیفیت رادیولوژیکي آب آشامیدني با مقادیر 
  راهنما
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11-10-1- غلظت آلفا و بتا
برای آنالیز آب به منظور پایش فعالیت آلفا و بتا، روش معمول این اســت که حجم مشخصی از نمونه 

را تبخیر کرده تا خشك شود و سپس فعالیت آنچه باقی مانده است اندازه گیری شود.
اشعه آلفا به راحتی توسط یك لایه نازك جذب می شود پس دقت و صحت روش سنجش میزان آلفا 

در نمونه هایی که حاوی کل جامدات محلول )TDS( می باشند، پایین می باشد.
پس در صورت امکان باید از روش اســتاندارد برای پایش غلظت فعالیت آلفا و بتا اســتفاده کرد. در 

جدول 13 سه روش پیشنهادی برای این منظور آورده شده است. 

1- Coprecipatation

جدول13 : روش های پیشنهادی برای سنجش فعالیت آلفا و بتا در آب آشامیدنی

  تكنيك  ��� مرجع
محد��يت 

Bq/Lص تشخي
  كا�بر�

ISO 9695 
ISO 9696 

(1991) 
  02/0-1/0  تبخير

�� ر بيشت TDS�ير�ميني با  �ها ��

1/0 g/L 

AS 2531 (1982) 02/0  رتبخي  

�ير�ميني  �ها ��سطحي �  �ها ��

  g/L 1/0�� ر بيشت TDSبا 

APHA, 
AWWA, WEF 

  02/0  �سو�

 �ير�ميني �ها ��سطحي �  �ها ��

 ��وبه عن TDS( �هن كمبا ميز�� 

  )باشد ينممد نظر فاكتو� 

AS: استاندارد استرالیا    APHA: انجمن بهداشت عمومی آمریکا
TDS: کل جامدات محلول   AWWA: انجمن آب آمریکا

ISO: انجمن ملی استاندارد سازی   WEF : فدراسیون آب محیط
تعیین فعالیت بتا با اســتفاده از روش تبخیر که در جدول 13 آمده اســت، شــامل بخشــی است که به 

پتاسیم-40K( 40( مربوط می باشد، با این حساب آنالیز پتاسیم کل نیز مورد نیاز می باشد.
تکنیك رســوب1 که در جدول 13 ذکر شده است نیز روشی اســت بر مبنای پتاسیم-40K(40( با این 
تفاوت که تعیین میزان پتاسیم کل نیاز نمی باشد. این روش برای نمونه آب هایی که شامل محصولات 
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شکافت از قبیل سزیم-137Cs( 137( می باشند مناسب نیست. البته اغلب میزان محصولات شکافت در 
آب آشامیدنی استرالیا چنان ناچیز است که قابل شناسایی نمی باشد.

a روش های آنالیز رادیونوکلوئیدهای خاص
عموما اســتاندارد اســترالیایی یا روش اســتاندارد بین المللی برای رادیونوکلوئیدهــای طبیعی از قبیل 
رادیوم-226 و رادیوم-228 در دســترس نمی باشــد البته در برخی متون، روش های مناسبی ذکر شده 

است. 
a تواتر نمونه برداری

سیســتم های آب رســانی جدید یا آنهایی که قباً به اندازه کافی نمونه از آنها برداشت نشده است، برای 
تعیین مشــخصات کیفی رادیونوکلوئیدهای سیســتم آب رســانی و نیز ارزیابی تغییــرات فصلی غلظت 
رادیونوکلوئیدها به فرکانس )تواتر( نمونه برداری مشــخصی نیاز اســت که می تواند شامل آنالیز رادون 
باشــد. نمونه برداری فصلی می بایســت تأمین کننده تعداد نمونه های کافی باشــد. بعد از مشخص شدن 
کیفیت رادیولوژیکی، فرکانس نمونه برداری می تواند به برداشت نمونه هر دو سال یك بار برای سیستم 

های آب رسانی زیرزمینی و هر پنج سال یك بار برای سیستم های آب رسانی سطحی، کاهش یابد.
a گزارش نتایج

نتایج آنالیز باید شامل اطاعات زیر باشد:
- اطاعات یا کد مربوط به نمونه

- داده یا زمان مربوط به نتایج گزارش شده )مانند تاریخ نمونه برداری(
- تعیین روش استاندارد آنالیز یا توضیح مختصری از روش آنالیز غیر استاندارد به کار برده شده

- تعیین نوع و مقدار کل رادیواکتیو تعیین شده
- محاسبه غلظت یا میزان فعالیت، با به کار بردن نمونه شاهد مناسب برای هر رادیونوکلوئید

- تخمین عدم قطعیت احتمالی )برآورد میزان خطا(
- تعیین ســطح تشــخیص و حداقل غلظت معمولی برای رادیونوکلوئید یا پارامتر مورد آنالیز، که قابل 

تشخیص است.

12- تحلیل نتایج آب آشامیدنی و گزارش دهی آن
12-1- تضمین کیفیت داده ها

تضمین کیفیت داده ها مقدمه و ســرآغازی مهم در تجزیه، تحلیل و کاربرد داده ها اســت. روش های 
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موثــر کنترل کیفیت در طی نمونه برداری و تجزیه و تحلیل، برای کمك به از بین بردن منابع خطا در 
داده هاســت. با این حال، یك ســری دوم کنترل داده ها و اقدامات احتیاطی جهت شناســایی هر گونه 
مشکاتی که ممکن است منجر به نتیجه گیری های نادرست و اشتباهات پر هزینه در مدیریت و تصمیم 
گیری شــود، انجــام گیرد. روش های درگیر به طور معمول، در شناســایی مقادیــر خارج از محدوده 
)مقادیــری که خارج از توزیع معمول قــرار می گیرند(، تکیه می کنند. هر مقدار غیر عادی باید کنترل 
شــود زیرا ممکن اســت در محاسبات و یا تجزیه و تحلیل مشــکلی رخ داده باشد، که در این صورت 

اقدامات اصاحی می بایست صورت گیرد.

2-2- پردازش و مدیریت اطلاعات 
نرم افزار های کامپیوتری مورد استفاده در کار با داده ها و مدیریت بر سه اصل قرار می گیرد که بر این 

اساس دارای کاس های زیر می باشد:
· نــرم افزار آماری: پردازش داده های عــددی، انجام آزمون های آماری و تجزیــه و تحلیل داده ها را 

انجام می دهد.
· صفحات گســترده: قابلیت راهبری هر دو دســته داده های عددی و متن را دارا است و معمولاً شامل 
قابلیت های گرافیکی و آماری قدرتمندی است )در نتیجه با نرم افزار کاماً آماری هم پوشانی دارد(.

· نــرم افزار پایگاه داده: جهت مدیریت داده هــای ورودی، ویرایش و بازیابی داده های عددی و متنی 
طراحی شده است.

در شــرایط ایده آل، هر سه دسته از نرم افزارها را می توان به صورت مکمل استفاده نمود. با این حال، 
ضروری است که در نهایت روش های آماری به کار گرفته شوند.

· دسته چهارم از نرم افزار کنترل داده ها، عنوان GIS)سیستم اطاعات جغرافیایی( شناخته شده است، 
که به تازگی توســعه داده یافته اســت. مشــخصه این نرم افزار ارتباط دادن داده هــا به جغرافیایی 
محل و خروجی آنها به صورت نقشــه می باشد. به عنوان مثال، داده های مربوط به کیفیت آب های 
زیرزمینــی ماننــد متغیر های شــیمیایی را می توان بــا داده ای مثل کاربری زمیــن، یکجا و مرتبط 
شــوند. این همراهی امکان ایجاد ارتباط بین جنبه های انتخاب شــده را مورد بررسی قرار می دهد 
و یك نقشــه، برای نمونــه از منطقه حفاظت آب هــای زیرزمینی، به عنوان خروجــی نرم افزار به 
دســت می دهد. محدودیت های موجود در اســتفاده گســترده تر از نرم افزار GIS هزینه آن و نیاز 

ماهر می باشد. اپراتورهای  به 
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روش های قابل اســتفاده جهت تجزیه تحلیل داده ها در بالا ذکر شد. بسته به دسترسی به نرم افزار های 
ذکر شده و دسترسی به متخصصین کاربرد این نرم افزارها و نیز اطاعات جمع آوری شده هر یك از 

این نرم افزارها می توانند مورد استفاده قرار گیرند. 

12-3- گزارش دهی
ایــن گزارش به جای تاکید بر داده های منحصر به فرد، می بایســت بر تجزیــه و تحلیل داده های جمع 
آوری شده متمرکز شود. به منظور انتقال اطاعات باید به طرزی موثر به مدیران، سیاستمداران و عموم 
مردم، انتقال یابد به گونه ای که وضعیت ارائه شده قابل درك باشد. نویسنده باید طیف گسترده ای از 

خوانندگان را شناسایی کرده و در پی ارائه گزارش در ساده ترین شکل ممکن، باشد.

قطار،  بزرگ،  ســاختمان های  در  آشامیدنی  آب  پایش   -13
کشتی، هواپیما
13-1- ساختمان ها 

سیستم های آب آشامیدنی در ساختمان ها می تواند منبع مهم آلودگی شود و در صورت مدیریت ضعیف این 
سیستم ها بیماری ها شایع می شوند. یکی از چالش های مهم در اطمینان از سامت آب آشامیدنی در ساختمان ها، 
مجزا بودن آن از الزامات تأمین آب شرب است. برخی مواقع صاحبان و ساکنین ساختمان ها کیفیت آب را 
مدیریت می کنند اما آگاهی و رهنمودها ممکن است در این زمینه محدود باشد. ارائه برنامه های آموزشی در این 
زمینه لازم است. طرح شبکه های آب در ساختمان ها متغیر است که به کیفیت آب انواع ساختمان ها )مدارس، 
مهد کودك ها، ساختمان های مسکونی، هتل ها، ورزشــگاه ها، کارخانجات، موزه ها، پایانه های مسافربری( 
تأثیرگذار است. سیستم های آب شرب در ساختمان ها معمولاً شامل شبکه های آب سرد و گرم است که به 
تجهیزات و تأسیسات آبی مانند برجهای خنك کننده، بویلر و استخرهای شنا متصل است. یا ممکن است به 
وسایلی در نقطه مصرف مانند ماشین لباس شویی وصل باشد. سامت کلی آب شرب با برنامه های مدیریتی 
خوب شامل پروتکل های نگهداری روتین )معمول(، تمیز سازی منظم، مدیریت دما و جریان )برای جلوگیری 
از راکد شدن آب( تأمین می شود. این برنامه ها ممکن است توسط صاحبان ساختمان ها یا مدیران انجام شود. 
مدارس، هتل ها و برخی ساختمان های بزرگ به دلیل پیچیدگی سیستم های آب شرب دارای محیط های با خطر 

بالای آلودگی بوده و آسیب پذیری ساکنین در برابر بیماری ها بیشتر است.
منشاء آلودگی ها ممکن است از خود شبکه توزیع مخازن ذخیره و یا اتصالات نامناسب و غیراستاندارد 
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باشد. مواد و مصالح نامناسب نیز باعث آزادسازی مواد شیمیایی به آب داخل مخازن، لوله ها، اتصالات 
می شــود. میزان ورود این آلاینده ها بستگی به عمر مواد و دوره اتصال دارد و برای مثال آب لوله های 
تازه حاوی غلظت های بالای ســرب و مس اســت. اتصالات بزرگ مخازن ذخیره، برگشــت آب از 
تجهیزات و اتصالات شــبکه غیر شــرب می تواند آلودگی زیادی را وارد آب آشــامیدنی نمایند. آبي 
که مستقیماً به تجهیزات خانگی وارد می شود، پتانسیل برگشت آب به داخل شبکه اصلی را دارد. این 

عمل در نتیجه فشار زیاد تولیدی توسط تجهیزات یا کاهش فشار در شبکه آب رخ می دهد.
مشــکات بهداشتی دیگری نیز وجود دارند که به طور غیرمســتقیم مربوط به آب آشامیدنی می باشد 
ماننــد رشــد میکروبی از قبیل لژیونا )ایــن باکتری ها غالباً در برج های خنك کننده تکثیر شــده و از 
طریق آئروسل های وارد هوای محیط و دستگاه تنفس شده و مشکات تنفسی ایجاد می کنند( کنترل 
رشد این باکتری ها با روش های خاصی انجام می شود که شامل نگهداری آب در دمای غیرقابل تکثیر 
لژیونا، برای آب گرم بالای 50 درجه ســانتی گراد و برای آب ســرد کمتر از 25 درجه سانتی گراد یا 
حفظ باقیمانده گندزدایی مناسب در آب است. کنترل ضعیف دما در سیستم های آب ممکن است در 

نتیجه عایق سازی نامناسب و جداسازی از سیستم های آب گرم باشد.
در سیســتم های آب گرم ســاختمان ها بزرگ به علت ذخیره آب در مخازن، جانمایی نامناسب لوازم 
گرمایشی، شاخه های طویل لوله که دارای انتهای بسته هستند و منجر به راکد شدن آب شده که احتمال 
رشد باکتری لژیونا در این سیستم ها افزایش می یابد. بنابراین باید توجه ویژه ای به این سیستم ها شود. 

در اتصال سیستم های توزیع شهری به ساختمان ها بایستی به موارد زیر توجه شود:
a کیفیت و مدیریت منابع خارجی تأمین آب 

a استفاده از منابع مستقل آب
a فشار آب در شبکه 

a دمای آب در سیستم های سرد و گرم
a مخازن ذخیره 
a منابع متفاوت

a محل های با استفاده فصلی )مدارس، هتل ها و ...(
a اتصالات 

a ممانعت از برگشت جریان 
a نقاط بسته شبکه و دارای پتانسیل رکود آب 
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a مصالح و پوشش های مورد استفاده در شبکه توزیع و اتصالات و تجهیزات 
هدف شــبکه توزیع آب در ســاختمان های بزرگ، تأمین آب سالم با فشار و جریان کافی است. برای 
حفظ کیفت آب بایســتی کاهش دبی و فشــار به حداقل ممکن برسد. گندزدایی و شستشوی شبکه و 
پایش کیفی آب بر سامت آب شرب تأثیر بسزایی دارد. پایش آب در صورت امکان بایستی با اندازه 
گیری پارامترهایی در محل انجام شــود و پارامترهای دما، pH و باقیمانده گندزدا اندازه گیری شود. 
تناوب پایش بســتگی به اندازه و کاربرد ســاختمان ها دارد اما در ساختمان های بزرگ به طور هفتگی 

توصیه می شود. در ساختمان های نوساز بایستی با تناوب بیشتر پایش نمود.
برای اطمینان از سامت آب آشامیدنی در ساختمان ها، اقدامات حفاظتی عبارتند از :

a برنامه های آموزشی به ساکنین و صاحبان ساختمان ها، مدیران، مهندسان و اپراتورهای تأسیسات و...
a  استفاده از مصالح مناسب و تجهیزات استاندارد

13-2-تأسیسات خدمات بهداشتی 
این تأسیســات شــامل بیمارســتان ها، مراکز بهداشــتی، واحدهــای دیالیز، دندان پزشــکی و جراحی 
می باشــد. کیفیت آب در این تأسیسات بایستی برای مصرف انسان و تمام مصارف خانگی و بهداشت 
فردی مناســب باشــد. اما ممکن اســت برای برخی تمام مصارف بیماران یا اقدامات درمانی مناســب 
نباشــد. میکروارگانیسم هایی از قبیل ســودوموناس آئروژنز و مایکوباکتریا، انسیتوباکتر، آئروموناس 
و گونه های آســپرژیلوس نگرانی های بهداشــتی بــرای مصارف عمومی و برای اغلــب بیماران ندارد 
ولی ممکن اســت برای افرادی با مشــکات ایمنی از قبیل تعداد نوتروفیل کمتــر از 500 عدد در هر 
میکرولیتر اثرات شدیدی داشته باشد. برخی میکروارگانیسم ها داری پتانسیل عفونت زایی در مصارف 
شستشــو یا از طریق وسایل پزشکی مانند اندوســکوپی باشد. برخی تجهیزات مانند دریل های جراحی 
دندان پزشــکی قادر به انتقال قطرات تنفســی و ایجاد عفونت در زخم ها می باشــند. دستگاه دیالیز نیاز 
بــه حجم زیــاد آب با کیفیت بهتر از آب شــرب دارد که نیاز به تصفیه خاصــی جهت وجود حداقل 
میکروارگانیسم ها، اندوتوکسین ها، توکسین ها و آلاینده های شیمیایی دارد. بیماران دیالیزی نسبت به 

کلرآمین ها حساس اند. به خصوص در جایی که دیالیز بیماران در خانه انجام می شود.

13-3-آب آشامیدنی سالم برای مسافران 
منبع متداول ارگانیســم های بیماری زا برای مســافران آب شــرب آلوده و غذای شستشو شده با آب 
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آلوده اســت. متداول ترین عائم عفونت منتقله از آب اســهال است که سالانه 50-20 درصد یا 10 
میلیــون نفر به آن مبتا می شــوند. برای جلوگیــری از ابتا به بیماری های منتقلــه به آب موارد زیر 

توصیه شده است:
a  فقط از آب بطری یا ســایر نوشــیدنی ها )نوشــیدنی های کربناته، آبمیوه و شیر پاستوریزه( با بسته 
بندی ســالم اســتفاده نمایند. کارکنان هتل یا افراد محلی اغلب اطاعات صحیحی را در این باره ارائه 

می نمایند.
a  اســتفاده از آبی که به طور موثر در نقطه مصرف تصفیه می شود )توسط جوشاندن، فیلتراسیون یا 

گندزدایی شیمیایی( و در ظروف شفاف ذخیره می شود.
a  استفاده از نوشیدنی های گرم مثل قهوه و چای که از آب جوشیده تهیه می شوند.

a  جلوگیری از مسواك زدن با آب های غیرسالم 
a  عدم استفاده از یخ مگر اینکه با آب سالم تهیه شده است.

a  جلوگیری از مصرف سالاد یا سایر غذاهای خام که ممکن است با آب ناسالم شسته شوند.
a آب در حجم کم را خود مســافران می توانند تصفیه کنند مانند جوشاندن و یا در صورتیکه امکان 
آن باشد، استفاده از گندزداهای شیمیایی برای تصفیه آب زلال و بدون کدورت و کشتن باکتری ها و 

اغلب ویروسها و برخی تك یاخته ها )ولی نه کیت کریپتوسپوریدیم( موثر است.
a برخــی ترکیبات کلر یا ید برای گندزدایی آب شــرب توســط مســافران متداول اســت. پس از 

گندزدایی، فیلتر با زغال کربن فعال نیز برای حذف طعم و بوی اضافی آب استفاده می شود.
a اســتفاده از ید برای مدت طولانی برای نوزادان و زنان باردار، افراد با ســابقه بیماری تیروئید و 
افراد حســاس به ید توصیه نمی شــود مگر اینکه پس از گندزدایی باقیمانده آن توســط کربن فعال 
حذف شود. مسافران برای استفاده روزانه از ید برای بیش از 4-3 هفته باید با پزشك مشورت کنند 
و نباید به مقدار اضافی ید مصرف نمایند. برخی مواقع نقره به عنوان گندزدا اســتفاده می شــود. اما 
استفاده از آن توصیه نمی شود. جامدات معلق آب، تأثیر گندزداها را کاهش می دهد. پس آب های 

کدر بایســتی قبل از گندزدایی با فیلتر زلال شوند.
a مواد شیمیایی برای انعقاد و لخته سازی جهت حذف ذرات معلق کاربرد دارند.

a فیلترهای ســرامیکی و غشــایی مثل اســمز معکوس برای حذف پروتــوزوآ و باکتری ها در نقطه 
مصرف آب کاربرد دارند. همچنین از فیلترهای کربن فعال نیز استفاده می شود. فیلترهای با منافذ یك 
یا کمتر از یك میکرون برای اطمینان از حذف کیت های کریپتوســپوریدیم توصیه شــده اســت. این 
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فیلترها نیاز به پیش تصفیه برای حذف ذرات معلق جهت جلوگیری از گرفتگی منافذ آنها دارد.
a بجز جوشاندن آب، ترکیبی از روش های زلال سازی و یا فیلتراسیون و سپس گندزدایی شیمیایی 

توصیه شده است که در حذف پروتوزوآ، باکتری ها و ویروسها مهم است.
a بــرای افراد با سیســتم ایمنی ضعیف، زنان باردار و نوزادان توصیه شــده که از خطرات عفونت با 
کریپتوســپوریدیوم جلوگیری نمایند. جوشــاندن و ذخیره آب در ظروف حفاظت شده و نیز استفاده 

دوره ای از آب بطری شده مطمئن یا آب معدنی توصیه شده است.

13-4- هواپیما و فرودگاه ها 
مدارك زیادی دال بر بیماری های منتقله از آب در هواپیما وجود دارد. به طور کلی خطرات میکروبی 
در اثر آلودگی آب با فضولات حیوانی و انســانی وجود دارد. اگر آب مورد اســتفاده برای پر کردن 
مجدد مخزن در هواپیما آلوده باشــد در صورت آشامیدن یا شستشوی دندان، بیماری در بین مسافران 

شایع می شود.
در فرودگاه ها بر اســاس قوانین بهداشــتی بین المللی از آب های بســته بندی شده بایستی استفاده شود. 

موارد زیر جهت جلوگیری از آلودگی آب در هواپیما توصیه شده است.
a کیفیت منبع آب و نیاز به تصفیه اضافی 

a  طراحی و ساخت مخازن ذخیره و لوله ها 
a استفاده از مواد و اتصالات استاندارد برای آب شرب در تمام مراحل 

a  سیستم های تصفیه در هواپیما )مانند گندزدایی با اشعه فرابنفش(
a  جلوگیری از برگشت جریان آب 

a مسئولین فرودگاه تا زمان انتقال آب به هواپیما مسئول تأمین آب شرب سالم با پایش مناسب هستند.
a تمام شیرها و فیلترها تمیز و سالم باشند و از برگشت آب جلوگیری شود.

13-5-کشتی ها 
آب در کشــتی ها ممکن است دچار آلودگی میکروبی یا شیمیایی شود. تمام افراد بایستی از آب های 
بســته بندی شــده اســتفاده کنند. کیفیت آب مورد اســتفاده در کشتی ها باید مشــابه آب مصرفی در 
فرودگاه ها باشــد. در صورت مشــکوك بودن آب، تصفیه اضافی با هیپوکلریناســیون یا فیلتراســیون 

ضروری است.
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در موقع انتقال آب از ســاحل به کشــتی پتانسیل آلودگی میکروبی یا شــیمیایی وجود دارد. هر چند 
برخی کشتی ها از سیستم نمك زدایی برای تأمین آب استفاده می کنند.

سیســتم لوله کشی در کشتی به دلیل پیچیدگی و عدم امکان نظارت و بازرسی، امکان انتقال آلودگی 
را دارا است. توجه به موارد زیر در این خصوص توصیه شده است.

a  کیفیت منبع آب، در صوت انتقال از ساحل به مخزن کشتی و روش انتقال آن 
a  تجهیزات نمك زدایی و فرایندهای مورد استفاده 

a  طراحی مخزن آب و شبکه اتصالات 
a  به حداقل رساندن رکود آب در لوله ها 

a سیستم های فیلتراسیون برای حذف مقادیر مازاد گندزدا
a  تأمین فشار کافی آب 

a  وجود گندزدای باقیمانده در سیستم

14- نظارت بر سیستم های آب شیرین کن
اجزاي کلیدي برنامه ایمني آب براي آب شیرین کن در جدول الف-7 )پیوست الف( ارائه شده است.

15- نظارت بر دستگاه های تصفیه آب خانگی
a اهداف عملکردي بر مبناي سامت

 GDWQ )WHO, اهداف عملکردي بر مبناي مفهوم بار بیماري قابل تحمل1 )ریسك مجاز( که در
)2011 با حد بالایي 6-10 طول عمر با ناتواني تعدیل شــده )DALY2( براي هر نفر در ســال بیان شده 

است. 
طول عمر با ناتواني تعدیل شــده )DALY(: یکي از مباني مقایسه اي براي پي آمدهاي بهداشت است 
که به فراواني توســط WHO و دیگران براي تخمین و مقایســه بار بیماري و آسیب دیدگي ها به کار 
مي رود. اثرات بهداشــتي بر اساس شدت از صفر )بهداشت کامل( تا یك )مرگ( وزن دهي مي شوند. 
این حد از DALY معادل یك مورد بیشتر سرطان به ازای هر 100,000 نفري است که از آب شرب 

تصفیه شده در یك دوره 70 ساله استفاده مي کنند.

 1- Tolerable disease burden
 2- Disability-adjusted life year
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اهداف عملکردي مقادیري هستند که با عبارت log10 کاهش غلظت میکروب ها نمایش داده مي شود 
که معرف میزان نیاز به تصفیه با توجه به کیفیت آب منبع است. 

این اصول راهنما بایستي براي توسعه و نیز استفاده از دستگاه هاي تصفیه آب خانگي مد نظر قرار گیرد:
a فناوري ها بایســتي در حد امکان در برابر کاس هــاي مختلف میکروب ها، با هدف بهبود کاهش 
دادن تا رســیدن به سطح ریسك توصیه شــده از طرف DALY 10-6( WHO براي هر نفر در سال( 

ناشي شده از آب شرب، موثر باشند.
a فناوري هایــي که نمي توانند ســطح ریســك توصیه شــده در بند قبل را تأمین کنند ممکن اســت 
در کاهش چشــمگیر ریســك بیماري هاي ناشي از آب موثر باشــند، به خصوص در جایي که شیوع 
بیماري ها وسیع باشد. البته باید در نظر داشت که سطح ریسك توصیه شده اثر بالقوه ي مفید فناوري ها 
را کمتر از بالاترین سطح عملکردي آنها در نظر گرفته است. در نتیجه هدف متوسط مبتني بر سامت، 

DALY 10-4 براي هر نفر در سال مي باشد.

 a روش هایــی کــه قــادر بــه حــذف دو گــروه از عوامل بیمــاری زای موثر بر ســامت باشــد را 
می تــوان بــه عنوان یك ماده گنــدزداي موثر پذیرفت، هــر چند که قادر به حــذف دیگر گروه های 
بیماري زا نباشــد. بــراي مثال کلر آزاد در حــذف باکتري ها و ویروس ها موثر بــوده در حالي که بر 

کریپتوسپوریدیوم )یکي از مهم ترین پروتوزآهاي انگلي بیماري زاي آب( غیر موثر است.
a استفاده مداوم و پیوسته از فناوري هاي تصفیه آب خانگيHWT( 1( به منظور بهبود بهداشت مرتبط 

با مصرف آب آشامیدني است. هدف HWT تولید آبي ایمن تر براي استفاده مداوم افراد است. 

1 - Household Water Treatment
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جدول 14- برآورد پایه و حداکثر اثربخشي فناوري هاي منتخب تصفیه آب خانگي در برابر 
میکروب هاي آب

  فر�يند تصفيه
گر�� عو�مل 

���  بيما��

���� ��  

حذ� لگا�يتم 

پايه
1  

حذ�  لگا�يتم

  حد�كثر
  ملاحظا�

  غشاها� فيلتر�سيو� سر�ميك متخلخل يا تركيبي

فيلتر�سيو� سر�ميك 

متخلخل � ستو� 

  كربن

بسته به �ند���   6  2  ها باكتر�

مقد��  ها� حفر�

جريا�� بستر فيلتر � 

�فز��� مو�� 

شيميايي متفا�� 

  �ست

  4  1  ها �ير��

  6  4  پر�تو���ها

  فيلتر�سيو� غشايي
لتر�سيو�� (ميكر�في

��لتر�فيلتر�سيو�� 

نانوفيلتر�سيو� � 

  �سمز معكو�)

  ها باكتر�
2 MF �3 

UF,NF  �RO  

4 MF �6 
UF,NF  �

RO  

بسته به �ند��� 

ها� غشا�  حفر�

يكپا�چگي بستر 

بند�  فيلتر � ��

فيلتر� � مقا�مت �� 

بر�بر تجزيه شيميايي 

� بيولو�يكي 

  متفا�� �ست.

  ها �ير��
0 MF �3 

UF,NF �RO  

4 MF �6 
UF,NF  �

RO  

علا�� بر  غشاها�ين 

حذ� عو�مل 

��� ��  �بيما�

حذ� يا كاهش 

مو�� شيميايي هم 

  كا�بر� ����.

  پر�تو���ها
2 MF �3 

UF,NF  �RO  

6 MF �6 
UF,NF  �

RO  

                                                      
1- Log10 reduction value 

  فر�يند تصفيه
گر�� عو�مل 

���  بيما��

���� ��  

حذ� لگا�يتم 

پايه
1  

حذ�  لگا�يتم

  حد�كثر
  ملاحظا�

  غشاها� فيلتر�سيو� سر�ميك متخلخل يا تركيبي

فيلتر�سيو� سر�ميك 

متخلخل � ستو� 

  كربن

بسته به �ند���   6  2  ها باكتر�

مقد��  ها� حفر�

جريا�� بستر فيلتر � 

�فز��� مو�� 

شيميايي متفا�� 

  �ست

  4  1  ها �ير��

  6  4  پر�تو���ها

  فيلتر�سيو� غشايي
لتر�سيو�� (ميكر�في

��لتر�فيلتر�سيو�� 

نانوفيلتر�سيو� � 

  �سمز معكو�)

  ها باكتر�
2 MF �3 

UF,NF  �RO  

4 MF �6 
UF,NF  �

RO  

بسته به �ند��� 

ها� غشا�  حفر�

يكپا�چگي بستر 

بند�  فيلتر � ��

فيلتر� � مقا�مت �� 

بر�بر تجزيه شيميايي 

� بيولو�يكي 

  متفا�� �ست.

  ها �ير��
0 MF �3 

UF,NF �RO  

4 MF �6 
UF,NF  �

RO  

علا�� بر  غشاها�ين 

حذ� عو�مل 

��� ��  �بيما�

حذ� يا كاهش 

مو�� شيميايي هم 

  كا�بر� ����.

  پر�تو���ها
2 MF �3 

UF,NF  �RO  

6 MF �6 
UF,NF  �

RO  

                                                      
1- Log10 reduction value 
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جدول 14- برآورد پایه و حداکثر اثربخشي فناوري هاي منتخب تصفیه آب خانگي در برابر 
میکروب هاي آب )ادامه(

  فر�يند تصفيه

گر�� پاتو�� 

���� ��  

  حذ�

Baseli
ne 

)(LRV  

حد�كثر 

(LRV)  

  يا���شت

  فيلتر شني تند

  خا� �ياتومه ��

بيومس � سوخت 

  فسيلي

(كربن فعا� گر�نولي 

  � پو���)

خاكستر چو� � 

  �غا�

  باكتر�

  �ير��

  

  

  پر�تو���

1  

1  

  

  

1  

  4+  

4+  

  

  

4+  

�سا� �ند��� بهتر � ر ب

� مشخصا� ��� ميز�� جريا

متغير  ���هبر� شر�يط 

 ها ينهگز. برخي باشد يم

نسبت به سايرين بر�� �ستفا�� 

�� كشو�ها� �� حا� توسعه 

  �ست تر يعمل

فيلتر�سيو� �� سطح 

  خانگي

فيلتر�سيو� با بهر� 

بر���� �� سطح 

  متوسط

  فيلتر�سيو� شني كند

  باكتر� 

  �ير�� 

  

  پر�تو���

1  

5/0  

  

2  

  3  

2  

  

4  

�يط حسب بلو� فيلتر� شرر ب

ميز�� جريا�� �ند��� � ��هبر�

� �ما� تما� بسته  ها ��نه

  ت.متغير �س �فيلتر

با  UVتكنيك نو� 

  �ستفا�� �� لامپ

 UV�شعه 

  باكتر� 

  �ير�� 

  پر�تو���

3  

2  

3  

  5+  

5+  

5+  

كد��� بالا � مو�� معلق �� 

. كنند يمفر�يند جلوگير� 

ميز�� كا��يي به ��� بستگي 

� �ما ����� كه با شد� �ما�

 UVتما� � طو� مو� 

  متغير �ست.

  ته نشيني

  ته نشيني سا��

  باكتر� 

  �ير�� 

  پر�تو���

0  

0  

0  

  5/0  

5/0  

1  

ناشي �� � ���� ي�يكا�

 ها� يكر��م�سو� ���� � 

. �ين ��شت (قابل �سو�)

با �ما� �خير� �  يكا��ي

مشخصا� ��� تغيير 
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  .كند يم

تركيب فر�يندها� 

 ها� يستمستصفيه 

ه فلوكولاسيو� ب

�ضافه ضدعفوني 

(بر�� فتا� كسيدها� 

پو��ها� تجا�� يا 

  )ها قر�

  باكتر� 

  �ير�� 

  پر�تو���

7  

5/4  

3  

  9  

6  

5  

حذ� كريپتوسپو�يديو� هم 

تا حد� توسط كو�گولاسيو� 

  ممكن �ست 

LRV ��لگا�يتم حذ :MF��ميكر�فيلتر�سيو : UF�لتر�فيلتر�سيو�� : �NF ��نانوفيلتر�سيو :RO سمز� :

  معكو�

a :بر�� �ند��� گير� ميز�� حذ� ميكر�بي مو�� �ستفا�� �ست معمولا�ه لگا�يتم حذ�� ك  

b �� شو� يمفيه �نتخا� صكه فر� بد�� تجربه بر�� فر�يند ت ييها �ما�: حد پايين كاهش كه.  

c سا�� شد� بهينه �ست كه فر�يند تصفيه توسط �فر�� خبر�  يابي �ست: حد�كثر كاهش كه �ماني قابل

  باشد.

d �فر�يند ها� حر��تي �ست.  �� نمونه: پاستو�يز�سيو ��  

  فر�يند تصفيه

گر�� پاتو�� 

���� ��  

  حذ�

Baseli
ne 

)(LRV  

حد�كثر 

(LRV)  

  يا���شت

  فيلتر شني تند

  خا� �ياتومه ��

بيومس � سوخت 

  فسيلي

(كربن فعا� گر�نولي 

  � پو���)

خاكستر چو� � 

  �غا�

  باكتر�

  �ير��

  

  

  پر�تو���

1  

1  

  

  

1  

  4+  

4+  

  

  

4+  

�سا� �ند��� بهتر � ر ب

� مشخصا� ��� ميز�� جريا

متغير  ���هبر� شر�يط 

 ها ينهگز. برخي باشد يم

نسبت به سايرين بر�� �ستفا�� 

�� كشو�ها� �� حا� توسعه 

  �ست تر يعمل

فيلتر�سيو� �� سطح 

  خانگي

فيلتر�سيو� با بهر� 

بر���� �� سطح 

  متوسط

  فيلتر�سيو� شني كند

  باكتر� 

  �ير�� 

  

  پر�تو���

1  

5/0  

  

2  

  3  

2  

  

4  

�يط حسب بلو� فيلتر� شرر ب

ميز�� جريا�� �ند��� � ��هبر�

� �ما� تما� بسته  ها ��نه

  ت.متغير �س �فيلتر

با  UVتكنيك نو� 

  �ستفا�� �� لامپ

 UV�شعه 

  باكتر� 

  �ير�� 

  پر�تو���

3  

2  

3  

  5+  

5+  

5+  

كد��� بالا � مو�� معلق �� 

. كنند يمفر�يند جلوگير� 

ميز�� كا��يي به ��� بستگي 

� �ما ����� كه با شد� �ما�

 UVتما� � طو� مو� 

  متغير �ست.

  ته نشيني

  ته نشيني سا��

  باكتر� 

  �ير�� 

  پر�تو���

0  

0  

0  

  5/0  

5/0  

1  

ناشي �� � ���� ي�يكا�

 ها� يكر��م�سو� ���� � 

. �ين ��شت (قابل �سو�)

با �ما� �خير� �  يكا��ي

مشخصا� ��� تغيير 

  فر�يند تصفيه

گر�� پاتو�� 

���� ��  

  حذ�

Baseli
ne 

)(LRV  

حد�كثر 

(LRV)  

  يا���شت

  فيلتر شني تند

  خا� �ياتومه ��

بيومس � سوخت 

  فسيلي

(كربن فعا� گر�نولي 

  � پو���)

خاكستر چو� � 

  �غا�

  باكتر�

  �ير��

  

  

  پر�تو���

1  

1  

  

  

1  

  4+  

4+  

  

  

4+  

�سا� �ند��� بهتر � ر ب

� مشخصا� ��� ميز�� جريا

متغير  ���هبر� شر�يط 

 ها ينهگز. برخي باشد يم

نسبت به سايرين بر�� �ستفا�� 

�� كشو�ها� �� حا� توسعه 

  �ست تر يعمل

فيلتر�سيو� �� سطح 

  خانگي

فيلتر�سيو� با بهر� 

بر���� �� سطح 

  متوسط

  فيلتر�سيو� شني كند

  باكتر� 

  �ير�� 

  

  پر�تو���

1  

5/0  

  

2  

  3  

2  

  

4  

�يط حسب بلو� فيلتر� شرر ب

ميز�� جريا�� �ند��� � ��هبر�

� �ما� تما� بسته  ها ��نه

  ت.متغير �س �فيلتر

با  UVتكنيك نو� 

  �ستفا�� �� لامپ

 UV�شعه 

  باكتر� 

  �ير�� 

  پر�تو���

3  

2  

3  

  5+  

5+  

5+  

كد��� بالا � مو�� معلق �� 

. كنند يمفر�يند جلوگير� 

ميز�� كا��يي به ��� بستگي 

� �ما ����� كه با شد� �ما�

 UVتما� � طو� مو� 

  متغير �ست.

  ته نشيني

  ته نشيني سا��

  باكتر� 

  �ير�� 

  پر�تو���

0  

0  

0  

  5/0  

5/0  

1  

ناشي �� � ���� ي�يكا�

 ها� يكر��م�سو� ���� � 

. �ين ��شت (قابل �سو�)

با �ما� �خير� �  يكا��ي

مشخصا� ��� تغيير 

16- شستشوي مخازن
16-1- شستشوی مخازن آب تصفیه شده 

آب ذخیره شده در مخازن آب تصفیه شده اعم از مخازن ذخیره آب در تصفیه خانه یا مخازن توزیع 
باید از کیفیت کاماً بهداشــتی برخوردار باشــد و به همین دلیل در مــواردی، اضطراری برای اجرای 
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تعمیرات و نگهداری و یا پیرو برنامه تنظیمات و بازدید ســالیانه، مخزن آب تصفیه شــده باید از مدار 
بهره برداری خارج و عملیات شستشو و ضدعفونی به دقت انجام شود. آب مورد استفاده در شستشوی 
مخازن، آب تصفیه شده حاوی میزان متعارف کلر باقیمانده خواهد بود. کارکنانی که برای شستشوی 
مخزن دست بکار می شوند باید مجهز به ماسك ضد کلر باشند. بهتر است که شستشوی مخزن مادامی 
کــه با تماس مســتقیم نفرات انجام می گیرد، فقط با آب تصفیه شــده با کلر باقیمانده متعارف باشــد. 
کارکنانی که وارد مخزن می شوند و افراد باید با لباس کار تمیز و چکمه بلند وارد مخزن شوند و یك 
سطل آب کلر در ورودی مخزن برای فرو بردن چکمه ها و پاك سازی آنها قرار داده شود. کلیه ابزار 
و لوازمی که وارد مخزن می شــود با آب کلردار شستشــو داده شــود و از تمیز بودن آنها باید اطمینان 
حاصل نمود. آب مخزن را بتوان شستشــو داد. در صورتی که مواد ریز و جامد یا رســوبی در دیوار یا 
کف مخزن مشاهده شود، باید ضمن برداشت نمونه از این مواد جهت تشخیص نمونه برداري شده، و 

بایستی با استفاده از کاردك تراشیده و در صورت لزوم با شعله افکن گازی سوزانده شود.
بعد از خاتمه عملیات شستشو، داخل مخزن مجدداً بازدید شود تا از شستشوی آن مخصوصاً در نقاطی 
که جریان آب خفیف باشد، اطمینان حاصل شود و وقتی کلیه افراد از مخزن خارج شدند دریچه های 
ورودی مخزن بســته شود و افراد و ابزار خارج شــده مورد بازرسی و کنترل قرار گیرند و سپس درها 
کا بســته خواهد شد. ولی شــیرهای تخلیه مخزن باز می ماند تا آب ورودی به مخزن به مدت حداقل 

نیم ساعت به خارج مخزن تخلیه شد.

16-2- مراقبت های بهداشتی 
عاوه بــر نگهداری و تعمیرات مشــروح در بخش های قبلی، مراقبت و محافظت بهداشــتی در مورد 

مخازن مطرح است به ویژه اینکه ضرورت دارد در کاربرد انواع مخازن مورد توجه قرار گیرد.

16-2-1- آلودگی های ناشی از فعالیت های انسانی 
چون در مواقع شستشــو، تعمیرات و بازبینی مخازن از نیروی انســانی استفاده می شود، بنابراین هرگونه 
آلودگی ناشــی از این عملکرد و کارکنان عهده دار این فعالیت ها منشاء عمد آلودگی انسانی مخازن 
محســوب می گردند. بدین ســبب ضروری اســت که کارکنان و کارگران مســئول از سامت کامل 
برخوردار باشــند و بویژه به بیماری های روده ای مبتا نباشند. ضمناً نکات بهداشتی ضروری مربوط به 

ورود، خروج و کار در مخازن دقیقاً بوسیله این گروه رعایت و کنترل گردد.
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16-2-2- سایر آلودگی ها
مهم تریــن عوامل آلوده کننده آب مخزن، نفوذ آب های ســطحی، حیوانات موذی، حشــرات و گرد 
و خــاك از طریق دریچه های بازدید و آدم روها و احتمالاً هواکش هاســت کــه در کلیه موارد و نیز 
بازدیدها باید از آب بند و سالم بودن آنها اطمینان حاصل شود. یکی دیگر از عوامل آلودگی مخازن 
ارتباط آنها با مواد آلوده کننده از طریق مجاری شیرهای تخلیه مخزن و سرریزهاست. در صورتی که 
مجاری خروجی شــیر و یا سرریز طوری باشد که در آب غرق شــود، انتقال آلودگی از طریق مزبور 
مقدور اســت. بنابراین شیرهای مزبور باید طوری طراحی و مراقبت شود که سر لوله تخلیه همواره در 

محل خشك قرار گیرد و با زمین یا آبی که در پای شیر جمع می شود هرگز تماس پیدا نکند.
ضمناً از رشــد گیاهان مزاحم بر روی پوشــش مخازن زمینی نیز بایستی بوسیله روش های مکانیکی یا 

سوزاندن جلوگیری و از کاربرد مواد شیمیایی مانند علف کش ها اجتناب شود.
الزاماً از مصرف مواد نفتی و یا هرگونه مواد افزودنی به بتن که از نظر بهداشتی مورد قبول نیستند باید 

خودداری شود.

16-3- شیوه های پاک سازی و ضدعفونی کردن مخازن برای آب اندازی 
روش های پاك سازی به دو روش کلی زیر تقسیم می گردد:

a روش های فیزیکی 
a روش های شیمیایی 

روش فیزیکی شــامل : بازدید از تمام ســطوح مخزن، کلیه راه های ارتباطی و تأسیســات و تجهیزات 
مربوط اســت و در این مرحله کلیــه آلودگی های قابل رویت به وســایل مکانیکی از قبیل جت آب، 

برس، شعله و ماسه پاشی تمیز می گردد.
در روش شــیمیایی کلیه آلودگی های بیولوژیك با بهره گیری از ترکیبات کلردار مناســب حذف و 

مخزن پس از شستشو و بکار بستن دستورالعمل های خاص آماده بهره برداری مجدد خواهد بود.
16-3-1- ترکیبات شیمیایی کلردار

انواع ترکیبات کلر که از آنها می توان برای ضدعفونی کردن استفاده نمود، عبارتند از :
گاز کلر، محلول هیپوکلریت سدیم و دانه های هیپوکلریت کلسیم.

a گاز کلر مایع
گاز کلــر تحت فشــار و درجه حرارت خاصی به صــورت مایع درمی آیــد و در ظروف فولادی در 
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ظرفیت های مختلف به بازار عرضه می شــود. گاز کلر متصاعد شــده از کلر شــدیداً ســمی است، لذا 
استفاده از کلر مایع فقط در صورت فراهم آمدن شرایط مناسب نگهداری و تزریق مجاز است:

وجود یك دســتگاه کلرزنی مناســب به طوریکه بتواند محلول با غلظت بالا را به آبی که قرار اســت 
کلرزنی شود، تزریق نماید.

تحت نظارت شــخصی انجام شــود که کاماً با مشخصات شــیمیایی و فیزیکی کلر آشنا باشد و برای 
مقابله با حالت های اضطراری که ممکن است در عمل پیش آید، کاماً تعلیم دیده باشد.
شرایط ایمنی و درمانی کافی برای محافظت پرسنل استفاده کننده از این مواد مهیا باشد.

a هیپوکلریت سدیم 
هیپوکلریت ســدیم بــه صورت محلول در ظرف هــای 5 تا 20 لیتری و گاهی تــا 100 لیتری در بازار 
موجود اســت. هیپوکلریت ســدیم به طور تقریب 5 تا 15 درصد حجمی، حاوی کلر اســت و شرایط 

انبارداری آن طوری باید باشد تا از فساد و تبخیر کلر جلوگیری بعمل آید.
a هیپوکلریت کلسیم 

هیپوکلریت کلســیم به شکل دانه ای و یا قرص های کوچك در دسترس قرار می گیرد و حاوی تقریباً 
65 تا 70 درصد وزنی کلر است. این مواد در محلی خنك، خشك و تاریك انبار شوند تا میزان اتاف 

کلر فعال ضمن ذخیره سازی حداقل گردد.

16-4- روش های کلرزنی و ضدعفونی کردن مخازن 
ضدعفونــی کردن مخازن ممکن اســت بافاصله بعد از خاتمه عملیات ســاختمان مخزن و یا اینکه به 
منظور پاك ســازی مخزنی باشــد که برای اجرای برنامه پاك سازی از سرویس خارج شده است و در 
هر حال از کلر و یا ترکیبات موثر کلر برای ضدعفونی کردن اســتفاده خواهد شــد. روش های زیر در 

این مورد در نظر گرفته می شود:
a کلرزنــی تمام مخــازن با آب اندازی، بطوریکه در انتهای زمان مناســب توقــف آب، میزان کلر 

موجود در آب از 10 میلی گرم بر لیتر کمتر نباشد.
a پاشیدن و یا مالیدن محلول 200 میلی گرم بر لیتر کلر به سطوح تماس آب با جدار دیوار 

a کلرزنی تمام مخزن با آب اندازی مرحله ای به طوریکه مقدار کلر باقیمانده موجود در آب پس از 
24 ساعت از 2 میلی گرم بر لیتر کمتر نباشد.
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17- چک لیست های پایش و بازرسی

فرم گزارش دهی بازرسی از سیستم
تأمین آب شهری )نمونه(

محل بازدید: منبع □ تصفیه خانه □ شبکه توزیع □
تاریخ بازرسی: روز............... ماه ............... سال ...............

1. نام منبع تأمین آب )در صورت بازدید از منابع(............................................
2. مالك )در صورت وجود مالکیت خصوصی( ..............................................

3. موقعیت )در صورت لزوم کروکی آن پیوست گردد( .................................................................

.....................................................................................................................................................
................................................................................

4. آدرس پستی )استان، شهر، خیابان یا صندوق( .............................................................................

.....................................................................................................................................................
....................................................................

توسط انشعابات خانگی □ 5. نحوه دسترسی به منبع: 
                                               توسط شیرهای عمومی □

                                               سیستم آب رسانی عمومی برای جمعیت غیرتحت پوشش □

 �� مو�� نيا�

)m3/s(  

(مقا�ير ثبت  ي�ما� فعل�� 

  شد� �� تصفيه خانه)

  �يند�

  ساله) 10(بر���� 

  نامشخص

        متوسط ����نه
        حد�كثر ����نه
        حد�كثر ماهانه
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استفاده از آب به تعداد............... بار و به مدت ............... روز در طی سال گذشته محدود گردید.
7. )1( آنالیز آزمایشگاهی جهت بررسی کیفیت آب انجام می گیرد؟ بله □ خیر □

)2( در صورت مثبت بودن، سایر مراحل ادامه یابد.
الف: آنالیز میکروبی جهت بررسی کیفیت آب انجام می گیرد؟ بله □ خیر □

الف-1: چه تعداد نمونه در ماه توسط سازمان بازرسی شده است؟ )پیوست الف – 8( ............
الف-2: متوســط تعداد نمونه های گرفته شــده در ماه در طی 12 ماه گذشــته )توسط آب و فاضاب 

شهري یا روستایي(: ............................ - نامشخص □
الف-3: کمترین تعداد نمونه گرفته شده در ماه: ...............

               بیشترین تعداد نمونه گرفته شده در ماه: ...............
الف-4: تعداد نمونه ها در طی 12 ماه گذشته که در آنها استانداردهای زیر رعایت نگردید؟

نا مشخص □ الف-4-1: کیفیت آب از نظر میکروبی )پیوست الف-1( : 
نا مشخص □ الف-4-2: تعداد نمونه های جمع آوری شده )پیوست الف-8( : 

الف-4-3:هیچ نمونه ای جمع آوری نگردید□
الف-5: نمونه ها معرف یا نماینده شبکه توزیع می باشند )قضاوت بر اساس نقشه شبکه توزیع( 

بله□ خیر□ نقشه ای وجود ندارد□
الف-6: نمونه برداری در زمانی که آزمایشات میکروبی برای باکتری های کلی فرم احتمال آلودگی را 
نشان می دهند تکرار می شود )می بایست بر اساس موارد ثبت شده در تصفیه خانه )تصفیه خانه و سامانه 

تأمین آب( تعیین گردد نه از پرسش شفاهی(
بله□ خیر□ نامشخص□

الف-7: نتایج آزمایشــات که نیاز به نمونه های کنترل دارند توســط تلفن یا تماس شــخصی سریعاً به 
مدیریت سیستم آب رسانی گزارش دهی می شوند:

بله□ خیر□ نامشخص□
        - هیچ برنامه تایید صاحیتی وجود ندارد□

روز ............... ماه ............... سال ............... الف-9: زمان نمونه برداری:  

روز ............... ماه ............... سال ............... ب-9: زمان تحویل نمونه به آزمایشگاه: 
انجام نمی شود□ انجام می شود □   ب: آنالیز شیمیایی:  

ب-1: تاریخ آخرین آنالیز شیمیایی: روز ............... ماه ............... سال ...............
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سازمان های بازرسی□ ب-2: مسئول آنالیز: امور آب□  
                         دیگر سازمان ها□ )مشخص گردد(..........................................

ب-3: آزمایشاتی که برای کنترل بهره برداری سیستم انجام می گیرند:

  تو�تر  خير  بله  ��مايشنا� 
        قلياييت

        �لومينيو�
        كلر�يد

        كلر باقيماند�
        �نگ 

        فلو��يد
        سختي

        �هن
        جا�تست

        منگنز
pH       

        طعم � بو
        كد���

  �يگر ��مايشا� (�كر گر��)

8. بازرسی بهداشتی 
الف: تاریخ بازرسی قبلی: روز ............... ماه ............... سال ...............

ب: انجام گرفته توسط: امور آب□ سازمان بازرسی□
     دپارتمان بهداشت محلی□ مشاور□

دیگر سازمان ها□ )مشخص گردد(....................................................
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ج: تجهیزات بازرسی شده: منبع□ خط انتقال□ تصفیه خانه□ مخزن□ شبکه توزیع□
دیگر تجهیزات□ )مشخص گردد(...................................................................

9. تجهیزات و بهره برداری ها )نقاط ضعف در پشت این برگه ذکر گردند( 

  خير  بله  � مو�� بر�سي�مو�
      ��ند شد��� هم جد� حائل  ها� ��يو���يا �� تصفيه شد� � تصفيه نشد� با �ستفا�� �� �لف: 

      مرتبط �ست� ها يستمسبا �يگر �يا �� تصفيه شد� �: 
      هستند� يفيت معلو� قابل قبو�مو�� نظر ����� ك ها� يستمس�يا : 1-�
      هستند� كيفيت نامعلو�مو�� نظر �����  ها� يستمس �يا: 2-�
      هستند� حفاظتنظر �����  مو�� ها� يستمس�يا : 2-1-�
      هستند� بد�� حفاظتمو�� نظر  ها� يستمس�يا : 2-2-�

      �مقطعي �جو� ����كوتا�  �تصا�نتر� كبر��  �� برنامه�يا �: 
 س�اختماني  ه�ا�  ي�ت فعال�� �م�ا� �نج�ا�    كنت�ر� �تص�ا� مقطع�ي   ب�ر��   �� برنام�ه �يا : 1-�

  جو� �����(�صلا�� تعمير � تغيير��) �
    

      �جو� ����� بر�� نظا�� مد��� �� برنامه�يا : 2-�
      �مناسبي سرپوشيد� هستند به طو��: مخا�� �� تصفيه شد� 

      �����ست شبكه تو�يع �جو� ���� �ها قسمت�� سنجش كلر باقيماند� قابل �يا ميز�� �: 
      جريا� هستند�يا كل �� قسمتي بر(با� پس)  كنا�گذ������ سا� � كا� تصفيه خانه �يا �: 
      �شوند يمسر�يس گند���يي قر�� گير� �� تعميرشد� قبل ��  يانو  �ها ساختما��يا �: 

) �� ش�بكه تو�ي�ع �ج�و�    kgf/cm2 4/1ي�ا   kPa 138كمت�ر ��  ( �: نو�حي ب�ا فش�ا� ك�م   

  ����ند
    

      �گر�� يمحفظ نقا� تو�يع �� تما� �� شبكه فشا� �يا �: 

ی: بیشترین مشکات بهره برداری که اغلب با آن مواجه هستیم:
کدورت آب تصفیه شده □ رنگ□   طعم و بو □  

زمــان کوتاه کارکرد فیلتر )متوســط زمــان کارکرد صافی کنــد 60 – 45 روز و صافی تند 48 – 24 
ساعت( □

دیگر مشکات )مشخص گردد(..........................
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ك: فرآیند کلرزنی به تعداد............ بار در طی 12 ماه گذشته قطع گردید.
نقص در کلریناتور گازی □   -علل های قطع شدن فرآیند کلرزنی: 
نقص در کلریناتور مایع □     

نقص در پمپ تزریق کلر به آب □
تغییر در سیلندرها □

نقص در سیستم برق رسانی □
فقدان کلر □

فقدان هیپوکلریت □
سایر مشکات □ )مشخص گردد(.................................

ل: میزان ذخیره کلر در انبار برای ............... روز کافی است.
م: زمان حمل و تحویل کلر حدود ............... روز است.

وجود ندارد□ ن: دستگاه سنجش کلر باقی مانده: وجود دارد□   
10: منبع، تصفیه خانه، و سیستم توزیع )نقاط ضعف در پشت این برگه ذکر گردند(

الف: آیا شرایط زیر در حد کافی برقرار است؟

  پا��متر

  �جو� ����

مطلوبيت �� 

  صو�� �جو�

  خير  بله  خير  بله

  : منبع �� نظر مطلوبيت1-�لف
        

          )1- �لف(جد��  شناسي �باكتر: كيفيت 1- 1- �لف

          )4- (جد�� �لف : كيفيت شيميايي2- 1- �لف

          )2- (جد�� �لف ي: كيفيت فيزيك3- 1- �لف

          حفاظتي بر�� منابع) �ها برنامه: حفاظت كافي (�جو� 4- 1- �لف

  مختلف فر�يند تصفيه �� نظر �ها بخش: �جو� � كا�بر� 2-�لف
    

          : هو��هي1- 2- �لف

          : �ختلا� شيميايي2- 2- �لف

          : تغذيه مو�� شيميايي3- 2- �لف

          : �نعقا�4- 2- �لف

          : ته نشيني5- 2- �لف

          )□يا كند □: فيلتر�سيو� (سريع6- 2- �لف

          : گند���يي7- 2- �لف

          مختلف سيستم تو�يع �� نظر �ها بخش: �جو� � كا�بر� 3-�لف

          : مخز� �خير� (�خير� سا��)1- 3- �لف

          : كلر�ني �ضافي (كمكي)2- 3- �لف

          : كلر باقيماند�3- 3- �لف

          (كمكي) يمپا� �ضاف: پ4- 3- �لف

          : فشا�5- 3- �لف

          �� ��ئمي ينتأم: 6- 3- �لف

          : نشت7- 3- �لف

          : �جر�� عمليا� نگهد��� � بهسا��4-�لف

          �� : منبع1- 4- �لف

          : تصفيه خانه2- 4- �لف

          �� : شبكه تو�يع3- 4- �لف

          : �جو� �طلاعا� ثبت شد� بر��5-�لف
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          گند���ييد ��ح: 1- 5- �لف

          (طو� ���� كا�كر�) فيلترها : كا�كر�2- 5- �لف

          : مصر� مو�� شيميايي3- 5- �لف

          كنتر� بهر� بر���� ها� يش��ما: 4- 5- �لف

          ميكر�بي ها� يش��ما: 5- 5- �لف

          : �ند��� گير� كلر باقيماند�6- 5- �لف

  پا��متر

  �جو� ����

مطلوبيت �� 

  صو�� �جو�

  خير  بله  خير  بله

  : منبع �� نظر مطلوبيت1-�لف
        

          )1- �لف(جد��  شناسي �باكتر: كيفيت 1- 1- �لف

          )4- (جد�� �لف : كيفيت شيميايي2- 1- �لف

          )2- (جد�� �لف ي: كيفيت فيزيك3- 1- �لف

          حفاظتي بر�� منابع) �ها برنامه: حفاظت كافي (�جو� 4- 1- �لف

  مختلف فر�يند تصفيه �� نظر �ها بخش: �جو� � كا�بر� 2-�لف
    

          : هو��هي1- 2- �لف

          : �ختلا� شيميايي2- 2- �لف

          : تغذيه مو�� شيميايي3- 2- �لف

          : �نعقا�4- 2- �لف

          : ته نشيني5- 2- �لف

          )□يا كند □: فيلتر�سيو� (سريع6- 2- �لف

          : گند���يي7- 2- �لف

          مختلف سيستم تو�يع �� نظر �ها بخش: �جو� � كا�بر� 3-�لف

          : مخز� �خير� (�خير� سا��)1- 3- �لف

          : كلر�ني �ضافي (كمكي)2- 3- �لف

          : كلر باقيماند�3- 3- �لف

          (كمكي) يمپا� �ضاف: پ4- 3- �لف

          : فشا�5- 3- �لف

          �� ��ئمي ينتأم: 6- 3- �لف

          : نشت7- 3- �لف

          : �جر�� عمليا� نگهد��� � بهسا��4-�لف

          �� : منبع1- 4- �لف

          : تصفيه خانه2- 4- �لف

          �� : شبكه تو�يع3- 4- �لف

          : �جو� �طلاعا� ثبت شد� بر��5-�لف

  پا��متر

  �جو� ����

مطلوبيت �� 

  صو�� �جو�

  خير  بله  خير  بله

  : منبع �� نظر مطلوبيت1-�لف
        

          )1- �لف(جد��  شناسي �باكتر: كيفيت 1- 1- �لف

          )4- (جد�� �لف : كيفيت شيميايي2- 1- �لف

          )2- (جد�� �لف ي: كيفيت فيزيك3- 1- �لف

          حفاظتي بر�� منابع) �ها برنامه: حفاظت كافي (�جو� 4- 1- �لف

  مختلف فر�يند تصفيه �� نظر �ها بخش: �جو� � كا�بر� 2-�لف
    

          : هو��هي1- 2- �لف

          : �ختلا� شيميايي2- 2- �لف

          : تغذيه مو�� شيميايي3- 2- �لف

          : �نعقا�4- 2- �لف

          : ته نشيني5- 2- �لف

          )□يا كند □: فيلتر�سيو� (سريع6- 2- �لف

          : گند���يي7- 2- �لف

          مختلف سيستم تو�يع �� نظر �ها بخش: �جو� � كا�بر� 3-�لف

          : مخز� �خير� (�خير� سا��)1- 3- �لف

          : كلر�ني �ضافي (كمكي)2- 3- �لف

          : كلر باقيماند�3- 3- �لف

          (كمكي) يمپا� �ضاف: پ4- 3- �لف

          : فشا�5- 3- �لف

          �� ��ئمي ينتأم: 6- 3- �لف

          : نشت7- 3- �لف

          : �جر�� عمليا� نگهد��� � بهسا��4-�لف

          �� : منبع1- 4- �لف

          : تصفيه خانه2- 4- �لف

          �� : شبكه تو�يع3- 4- �لف

          : �جو� �طلاعا� ثبت شد� بر��5-�لف
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 ب: در طی 3 سال گذشته کیفیت آب خام:
بدون تغییر باقی مانده است□ بدتر شده □   بهبود یافته □  

ج: در طی 3 سال گذشته کیفیت آب تصفیه شده:
بدون تغییر باقی مانده است□ بدتر شده □   بهبود یافته □  

د: در طی 3 سال گذشته کیفیت آب توزیع شده:
بدون تغییر باقی مانده است□ بدتر شده □   بهبود یافته □  

11: کارکنان
الف تعداد افراد اپراتورهای تصفیه خانه آب

الف-1: بالاترین سطح آموزش رسمی:
هنرستان□ دیگر آموزش ها )مشخص گردد(....... دبیرستان □  موسسه فنی□  دانشگاه □ 

............................
الف-2: سطح آموزش رسمی در زمینه تصفیه آب:

دوره های آموزشی کوتاه مدت□ هنرستان □  موسسه فنی□  دانشگاه□  
الف-3: طول دوره زمانی برای آموزش رسمی:..............هفته

الف-4: سابقه کار در این تصفیه خانه: ............... سال
الف-5: کل سابقه در زمینه تصفیه آب: ............... سال

الف-6: اپراتور تمام وقت می باشد: بله□ خیر□
الف-7: در حال حاضر کارکنان موجود کفایت می کنند؛ از نقطه نظر:

الف-7-1: تعداد: بله□ خیر□ 
الف-7-2: کیفیت کار: بله□ خیر□ 

الف-8: بودجه کافی است: بله□ خیر□ 
الف-9: مدیریت فعلی کفایت می کند: بله□ خیر□ 

نظرات تکمیلي:  ......................................................................................................................
ب: شکایت اصلی اپراتور

.................................................................................................... ...........................................
ج: متداولترین شکایت مدیریت

.................................................................................................................................................
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د: متداولترین شکایت مصرف کنندگان از سیستم تأمین آب
................................................................................................................................................... 

ه: متداولترین شکایت مصرف کنندگان از سازمان بازرسی
................................................................................................................................................... 

12: بیماری های منتقله از آب در جامعه تحت پوشش )اطاعات می بایست از ادارات بهداشت بدست 
آیند(

الف: آخرین شیوع وبا: ............... سال
ب: میزان شیوع و در صورت وجود مرگ و میر؟...........................................................

برای جدیدترین سالی که اطاعات آن موجود است: 

بيما�� � مر� � مير

  جديدترين سا� ..............

  ميز�� شيو� بيما��

  ............... قبل سا�

  ميز�� شيو� بيما��

  ميز�� منجر به مر� � مير

  ميز�� ملي  ميز�� محلي  ميز�� ملي  ميز�� محلي  ميز�� ملي  ميز�� محلي
              �با

              فوئيدتب تي
              گاستر��نتريتيس� �سها� � غير�

13: اصاحــات اجبــاری نقاط ضعف بر اســاس اولویت )در صورت لزوم برگه های اضافی پیوســت 
گردند: تعداد برگه های اضافی ...............(

14: پیشنهادات جهت بهبود وضع موجود )در صورت نیاز، برگه های اضافی پیوست گردند(
بازرس )نام و امضاء(...........................................................................................

تاریخ: روز............... ماه ............... سال ..............
عنوان:...................................................................
سازمان.................................................................
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فرم بازرسی بهداشتی از چاه به همراه چرخ چاه و سطل

)با توجه به شکل شماره 1 موارد مشخص شده در شکل تکمیل گردد(
1- اطاعات عمومی:

 نام مرکز بهداشت : ................................  نام مرکز بهداشتی درمانی : .............................
   چاه دستی تحت پوشش : خصوصی             دولتی          تاریخ بازدید : ...................................

 نام شهر/ روستا .........................  منطقه : .........................   ناحیه: ...........................
آدرس:.............................................................................................................................

   نام و نام خانوادگی بازرس: ....................................................  سمت بازرس : ....................  
آیا نمونه برداری میکروبی از آب انجام شده است؟ بلی ¨ خیر ¨             تاریخ آخرین نمونه برداری :

.........................100ml/MPN ) نتیجه آزمایش ) کلی فرم گرماپای
2- اطاعات تشخیصی برای ارزیابی ریسك: 

  پاسخ  سوال
  بلي/ خير  متر� چا� تو�لتي �جو� ����� 10�يا تا شعا�  -1

  بلي/ خير  �يا نز�يكترين تو�لت �� بالا�ست چا� ��قع �ست� -2

 10لا� ��مي � �باله) تا شعا� �يا منبع �لو�گي �يگر�(مثل فضو -3

  متر� چا� �جو� �����

  بلي/ خير

متر� چا�  2�يا نقص سيستم �هكشي منجر به تجمع �� تا شعا�  -4

  مي گر���

  بلي/ خير

�يا كانا� �هكشي ����� نقص �ست � يا شكسته � موجب تجمع  -5

  �� مي شو��

  بلي/ خير

��� �� ها� سطحي �� �يا �يو��� ��� چا� نامناسب �ست � �جا�� � -6

  به ��خل چا� مي �هد�

  بلي/ خير

  بلي/ خير  متر گستر�� شد� �ست� 1�يا كف سيماني �طر�� چا� كمتر ��  -7

متر �ير سطح �مين �جو� ����  3�يا نقطه �� �� �يو�� چا� تا عمق   -8

  كه �� �� طريق �� ���� چا� شو�� 

  بلي/ خير

تر� هايي �ست كه �مكا� ���� �يا كف سيماني �طر�� چا� �����  -9

  �� به ��خل چا� �� فر�هم مي كند�

  بلي/ خير

�يا موقعيت طنا� � سطل به نحو� �ست كه باعث �يجا� �لو�گي  -10

  �� شو��

  بلي/ خير

  بلي/ خير  �يا چا� فاقد پوشش �ست� -11

  بلي/ خير  �يا �طر�� چا� فاقد حصا� كشي �ست� -12

    )نمر� 12كل �متيا� �يسك (�� 

  �متيا� �يسك:

)          0 -2)            پائين (3 - 5)             متوسط (6 -8)            بالا (9 - 12خيلي بالا (
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  پاسخ  سوال
  بلي/ خير  متر� چا� تو�لتي �جو� ����� 10�يا تا شعا�  -1

  بلي/ خير  �يا نز�يكترين تو�لت �� بالا�ست چا� ��قع �ست� -2

 10لا� ��مي � �باله) تا شعا� �يا منبع �لو�گي �يگر�(مثل فضو -3

  متر� چا� �جو� �����

  بلي/ خير

متر� چا�  2�يا نقص سيستم �هكشي منجر به تجمع �� تا شعا�  -4

  مي گر���

  بلي/ خير

�يا كانا� �هكشي ����� نقص �ست � يا شكسته � موجب تجمع  -5

  �� مي شو��

  بلي/ خير

��� �� ها� سطحي �� �يا �يو��� ��� چا� نامناسب �ست � �جا�� � -6

  به ��خل چا� مي �هد�

  بلي/ خير

  بلي/ خير  متر گستر�� شد� �ست� 1�يا كف سيماني �طر�� چا� كمتر ��  -7

متر �ير سطح �مين �جو� ����  3�يا نقطه �� �� �يو�� چا� تا عمق   -8

  كه �� �� طريق �� ���� چا� شو�� 

  بلي/ خير

تر� هايي �ست كه �مكا� ���� �يا كف سيماني �طر�� چا� �����  -9

  �� به ��خل چا� �� فر�هم مي كند�

  بلي/ خير

�يا موقعيت طنا� � سطل به نحو� �ست كه باعث �يجا� �لو�گي  -10

  �� شو��

  بلي/ خير

  بلي/ خير  �يا چا� فاقد پوشش �ست� -11

  بلي/ خير  �يا �طر�� چا� فاقد حصا� كشي �ست� -12

    )نمر� 12كل �متيا� �يسك (�� 

  �متيا� �يسك:

)          0 -2)            پائين (3 - 5)             متوسط (6 -8)            بالا (9 - 12خيلي بالا (

  پاسخ  سوال
  بلي/ خير  متر� چا� تو�لتي �جو� ����� 10�يا تا شعا�  -1

  بلي/ خير  �يا نز�يكترين تو�لت �� بالا�ست چا� ��قع �ست� -2

 10لا� ��مي � �باله) تا شعا� �يا منبع �لو�گي �يگر�(مثل فضو -3

  متر� چا� �جو� �����

  بلي/ خير

متر� چا�  2�يا نقص سيستم �هكشي منجر به تجمع �� تا شعا�  -4

  مي گر���

  بلي/ خير

�يا كانا� �هكشي ����� نقص �ست � يا شكسته � موجب تجمع  -5

  �� مي شو��

  بلي/ خير

��� �� ها� سطحي �� �يا �يو��� ��� چا� نامناسب �ست � �جا�� � -6

  به ��خل چا� مي �هد�

  بلي/ خير

  بلي/ خير  متر گستر�� شد� �ست� 1�يا كف سيماني �طر�� چا� كمتر ��  -7

متر �ير سطح �مين �جو� ����  3�يا نقطه �� �� �يو�� چا� تا عمق   -8

  كه �� �� طريق �� ���� چا� شو�� 

  بلي/ خير

تر� هايي �ست كه �مكا� ���� �يا كف سيماني �طر�� چا� �����  -9

  �� به ��خل چا� �� فر�هم مي كند�

  بلي/ خير

�يا موقعيت طنا� � سطل به نحو� �ست كه باعث �يجا� �لو�گي  -10

  �� شو��

  بلي/ خير

  بلي/ خير  �يا چا� فاقد پوشش �ست� -11

  بلي/ خير  �يا �طر�� چا� فاقد حصا� كشي �ست� -12

    )نمر� 12كل �متيا� �يسك (�� 

  �متيا� �يسك:

)          0 -2)            پائين (3 - 5)             متوسط (6 -8)            بالا (9 - 12خيلي بالا (

3 - نتایج و توصیه ها: 
                                                    امضاء بازرس 
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                                شکل1: بازرسی بهداشتی برای چاه به همراه چرخ چاه و سطل

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

  

                                



راهنماي پايش كيفيت آب آشاميدني در سيستم هاي تأمين آب آشاميدني 100صفحه

فرم بازرسی بهداشتی از چاه به همراه پمپ دستی
)با توجه به شکل شماره 2 موارد مشخص شده در شکل تکمیل گردد(

1- اطاعات عمومی:
 نام مرکز بهداشت : ................................  نام مرکز بهداشتی درمانی : .............................

   چاه دستی تحت پوشش : خصوصی             دولتی          تاریخ بازدید : ...................................
 نام شهر/ روستا .........................  منطقه : .........................   ناحیه: ...........................

آدرس:.............................................................................................................................
   نام و نام خانوادگی بازرس: ....................................................  سمت بازرس : ....................  

آیا نمونه برداری میکروبی از آب انجام شده است؟ بلی ¨ خیر ¨             تاریخ آخرین نمونه برداری :
.........................100ml/MPN ) نتیجه آزمایش ) کلی فرم گرماپای

2- اطاعات تشخیصی برای ارزیابی ریسك: 

  پاسخ  سوال

  بلي/ خير  متر� پمپ چا� تو�لتي �جو� ����� 10�يا تا شعا�  -1

  بلي/ خير  �يا نز�يكترين تو�لت �� بالا�ست پمپ چا� ��قع �ست� -2

متر�  10�يا منبع �لو�گي �يگر�(مثل فضولا� ��مي � �باله) تا شعا�  -3

  پمپ چا� �جو� �����

  بلي/ خير

متر� پمپ چا�  2�يا نقص سيستم �هكشي منجر به تجمع �� تا شعا�  -4

  مي گر���

  بلي/ خير

ي ����� نقص �ست � �يا شكسته � موجب تجمع �� �يا كانا� �هكش -5

  مي شو��

  بلي/ خير

�يا حصا� كشي �طر�� چا� نامناسب �ست � �جا�� ���� حيو�نا� ��  -6

  به �طر�� چا� مي �هد�

  بلي/ خير

  بلي/ خير  متر �ست� 1�يا پوشش ��� پمپ �ستي چا� ����� شعا� كمتر ��  -7

  بلي/ خير  پمپ �ستي تجمع �� �جو� ����� �يا �� ��� پوشش سيماني �طر��   -8

�يا پوشش سيماني �طر�� پمپ �ستي چا� تر� هايي �جو� ���� �  -9

  �مكا� ���� �� به ��خل پمپ �ستي �جو� ���� �

  بلي/ خير

�يا �� محل �تصا� پمپ �ستي به پايه ���� ( نقصي ) �جو� ���� �  -10

  ر�هم مي كند��مكا� ���� �� به ��خل لوله ����� چا� �� ف

  بلي/ خير

  بلي/ خير  �يا پوشش چا� غير بهسا�� �ست � -11

متر �ير سطح �مين �جو�  3�يا نقطه �� �� �يو��� چا� تا ��تفا�   -12

�����  

  بلي/ خير

    نمر�) 12كل �متيا� �يسك (�� 

  �متيا� �يسك:

)          0 -2پائين (            )3 - 5)             متوسط (6 -8)            بالا (9 - 12خيلي بالا (
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  پاسخ  سوال

  بلي/ خير  متر� پمپ چا� تو�لتي �جو� ����� 10�يا تا شعا�  -1

  بلي/ خير  �يا نز�يكترين تو�لت �� بالا�ست پمپ چا� ��قع �ست� -2

متر�  10�يا منبع �لو�گي �يگر�(مثل فضولا� ��مي � �باله) تا شعا�  -3

  پمپ چا� �جو� �����

  بلي/ خير

متر� پمپ چا�  2�يا نقص سيستم �هكشي منجر به تجمع �� تا شعا�  -4

  مي گر���

  بلي/ خير

ي ����� نقص �ست � �يا شكسته � موجب تجمع �� �يا كانا� �هكش -5

  مي شو��

  بلي/ خير

�يا حصا� كشي �طر�� چا� نامناسب �ست � �جا�� ���� حيو�نا� ��  -6

  به �طر�� چا� مي �هد�

  بلي/ خير

  بلي/ خير  متر �ست� 1�يا پوشش ��� پمپ �ستي چا� ����� شعا� كمتر ��  -7

  بلي/ خير  پمپ �ستي تجمع �� �جو� ����� �يا �� ��� پوشش سيماني �طر��   -8

�يا پوشش سيماني �طر�� پمپ �ستي چا� تر� هايي �جو� ���� �  -9

  �مكا� ���� �� به ��خل پمپ �ستي �جو� ���� �

  بلي/ خير

�يا �� محل �تصا� پمپ �ستي به پايه ���� ( نقصي ) �جو� ���� �  -10

  ر�هم مي كند��مكا� ���� �� به ��خل لوله ����� چا� �� ف

  بلي/ خير

  بلي/ خير  �يا پوشش چا� غير بهسا�� �ست � -11

متر �ير سطح �مين �جو�  3�يا نقطه �� �� �يو��� چا� تا ��تفا�   -12

�����  

  بلي/ خير

    نمر�) 12كل �متيا� �يسك (�� 

  �متيا� �يسك:

)          0 -2پائين (            )3 - 5)             متوسط (6 -8)            بالا (9 - 12خيلي بالا (

  پاسخ  سوال

  بلي/ خير  متر� پمپ چا� تو�لتي �جو� ����� 10�يا تا شعا�  -1

  بلي/ خير  �يا نز�يكترين تو�لت �� بالا�ست پمپ چا� ��قع �ست� -2

متر�  10�يا منبع �لو�گي �يگر�(مثل فضولا� ��مي � �باله) تا شعا�  -3

  پمپ چا� �جو� �����

  بلي/ خير

متر� پمپ چا�  2�يا نقص سيستم �هكشي منجر به تجمع �� تا شعا�  -4

  مي گر���

  بلي/ خير

ي ����� نقص �ست � �يا شكسته � موجب تجمع �� �يا كانا� �هكش -5

  مي شو��

  بلي/ خير

�يا حصا� كشي �طر�� چا� نامناسب �ست � �جا�� ���� حيو�نا� ��  -6

  به �طر�� چا� مي �هد�

  بلي/ خير

  بلي/ خير  متر �ست� 1�يا پوشش ��� پمپ �ستي چا� ����� شعا� كمتر ��  -7

  بلي/ خير  پمپ �ستي تجمع �� �جو� ����� �يا �� ��� پوشش سيماني �طر��   -8

�يا پوشش سيماني �طر�� پمپ �ستي چا� تر� هايي �جو� ���� �  -9

  �مكا� ���� �� به ��خل پمپ �ستي �جو� ���� �

  بلي/ خير

�يا �� محل �تصا� پمپ �ستي به پايه ���� ( نقصي ) �جو� ���� �  -10

  ر�هم مي كند��مكا� ���� �� به ��خل لوله ����� چا� �� ف

  بلي/ خير

  بلي/ خير  �يا پوشش چا� غير بهسا�� �ست � -11

متر �ير سطح �مين �جو�  3�يا نقطه �� �� �يو��� چا� تا ��تفا�   -12

�����  

  بلي/ خير

    نمر�) 12كل �متيا� �يسك (�� 

  �متيا� �يسك:

)          0 -2پائين (            )3 - 5)             متوسط (6 -8)            بالا (9 - 12خيلي بالا (

3 - نتایج و توصیه ها: 
                                                    امضاء بازرس 
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  چا� به همر�� پمپ �ستي: با��سي بهد�شتي بر�� 2شكل شما�� 
شکل شماره 2: بازرسی بهداشتی برای چاه به همراه پمپ دستی
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فرم بازرسی بهداشتی از جمع آوری و ذخیره سازی آب باران

)با توجه به شکل شماره 3 موارد مشخص شده در شکل تکمیل گردد(
اطاعات عمومی:

 نام مرکز بهداشت : ................................  نام مرکز بهداشتی درمانی : .............................
   چاه دستی تحت پوشش : خصوصی             دولتی          تاریخ بازدید : ...................................

 نام شهر/ روستا .........................  منطقه : .........................   ناحیه: ...........................
آدرس:.............................................................................................................................

   نام و نام خانوادگی بازرس: ....................................................  سمت بازرس : ....................  
آیا نمونه برداری میکروبی از آب انجام شده است؟ بلی ¨ خیر ¨             تاریخ آخرین نمونه برداری :

.........................100ml/MPN ) نتیجه آزمایش ) کلی فرم گرماپای
2- اطاعات تشخیصی برای ارزیابی ریسك:

  پاسخ  سوال

�يا علائم مشهو�� �� �لو�گي ��� سقف محل �بگير� (مثل گياها��  -1

  فضولا�� گر� � غبا�) �جو� ����� 

  بلي/ خير

  بلي/ خير  �يا كانا� جمع ���� �� با��� كثيف �ست� -2

صي (مثل فاقد شن �يز بو�� ) �� جعبه فيلتر �� قبل �� ���� به �يا نق-3

  مخز� �جو� �����

  بلي/ خير

�يا ����� �� �يگر� به مخز� �جو� ���� كه مناسب پوشيد� نشد�  -4

  باشد� 

  بلي/ خير

�يا سقف يا �يو��� ها� مخز�  نقص (تر� )���� � �جا�� ������ به  - 5

  ��خل مخز� �� مي �هد�

  ربلي/ خي

  بلي/ خير  �يا شير �� ����� نشتي �ست يا نقص �يگر� ���� � -6

  بلي/ خير  �يا كف بتوني �ير شير بر��شت  معيو� يا كثيف �ست� -7

  بلي/ خير  �يا محل تجمع �� به صو�� نامناسب �هكشي شد� �ست � -8

�يا �� �طر�� مخز� يا ناحيه تجمع �� منبع �لو�گي (مثل فضولا�)  -9

  ��جو� ����

  بلي/ خير

�يا سطل بر��شت �بي كه �ستفا�� مي شو� بد�� مر�قبت �� جايي �ها  -10

  مي شو� كه �مكا� �لو�گي �� �جو� ���� �

  بلي/ خير

    نمر�) 10جمع �متيا� (�� 

  �متيا� �يسك:

      )    0 -2)            پائين (3- 5)             متوسط (6 -8)            بالا (9 - 10خيلي بالا (
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  پاسخ  سوال

�يا علائم مشهو�� �� �لو�گي ��� سقف محل �بگير� (مثل گياها��  -1

  فضولا�� گر� � غبا�) �جو� ����� 

  بلي/ خير

  بلي/ خير  �يا كانا� جمع ���� �� با��� كثيف �ست� -2

صي (مثل فاقد شن �يز بو�� ) �� جعبه فيلتر �� قبل �� ���� به �يا نق-3

  مخز� �جو� �����

  بلي/ خير

�يا ����� �� �يگر� به مخز� �جو� ���� كه مناسب پوشيد� نشد�  -4

  باشد� 

  بلي/ خير

�يا سقف يا �يو��� ها� مخز�  نقص (تر� )���� � �جا�� ������ به  - 5

  ��خل مخز� �� مي �هد�

  ربلي/ خي

  بلي/ خير  �يا شير �� ����� نشتي �ست يا نقص �يگر� ���� � -6

  بلي/ خير  �يا كف بتوني �ير شير بر��شت  معيو� يا كثيف �ست� -7

  بلي/ خير  �يا محل تجمع �� به صو�� نامناسب �هكشي شد� �ست � -8

�يا �� �طر�� مخز� يا ناحيه تجمع �� منبع �لو�گي (مثل فضولا�)  -9

  ��جو� ����

  بلي/ خير

�يا سطل بر��شت �بي كه �ستفا�� مي شو� بد�� مر�قبت �� جايي �ها  -10

  مي شو� كه �مكا� �لو�گي �� �جو� ���� �

  بلي/ خير

    نمر�) 10جمع �متيا� (�� 

  �متيا� �يسك:

      )    0 -2)            پائين (3- 5)             متوسط (6 -8)            بالا (9 - 10خيلي بالا (

  پاسخ  سوال

�يا علائم مشهو�� �� �لو�گي ��� سقف محل �بگير� (مثل گياها��  -1

  فضولا�� گر� � غبا�) �جو� ����� 

  بلي/ خير

  بلي/ خير  �يا كانا� جمع ���� �� با��� كثيف �ست� -2

صي (مثل فاقد شن �يز بو�� ) �� جعبه فيلتر �� قبل �� ���� به �يا نق-3

  مخز� �جو� �����

  بلي/ خير

�يا ����� �� �يگر� به مخز� �جو� ���� كه مناسب پوشيد� نشد�  -4

  باشد� 

  بلي/ خير

�يا سقف يا �يو��� ها� مخز�  نقص (تر� )���� � �جا�� ������ به  - 5

  ��خل مخز� �� مي �هد�

  ربلي/ خي

  بلي/ خير  �يا شير �� ����� نشتي �ست يا نقص �يگر� ���� � -6

  بلي/ خير  �يا كف بتوني �ير شير بر��شت  معيو� يا كثيف �ست� -7

  بلي/ خير  �يا محل تجمع �� به صو�� نامناسب �هكشي شد� �ست � -8

�يا �� �طر�� مخز� يا ناحيه تجمع �� منبع �لو�گي (مثل فضولا�)  -9

  ��جو� ����

  بلي/ خير

�يا سطل بر��شت �بي كه �ستفا�� مي شو� بد�� مر�قبت �� جايي �ها  -10

  مي شو� كه �مكا� �لو�گي �� �جو� ���� �

  بلي/ خير

    نمر�) 10جمع �متيا� (�� 

  �متيا� �يسك:

      )    0 -2)            پائين (3- 5)             متوسط (6 -8)            بالا (9 - 10خيلي بالا (

 3 - نتایج و توصیه ها: 
                                                    امضاء بازرس 
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شکل شماره3 : نمونه ای از فرم بازرسی برای جمع آوری و ذخیره سازی آب باران



راهنماي پايش كيفيت آب آشاميدني در سيستم هاي تأمين آب آشاميدني 106صفحه

        
فرم بازرسی بهداشتی از چاه عمیق با پمپ دستی

)با توجه به شکل شماره 4 موارد مشخص شده در شکل تکمیل گردد(
1- اطاعات عمومی:

 نام مرکز بهداشت : ................................  نام مرکز بهداشتی درمانی : .............................
   چاه دستی تحت پوشش : خصوصی             دولتی          تاریخ بازدید : ...................................

 نام شهر/ روستا .........................  منطقه : .........................   ناحیه: ...........................
آدرس:.............................................................................................................................

   نام و نام خانوادگی بازرس: ....................................................  سمت بازرس : ....................  
آیا نمونه برداری میکروبی از آب انجام شده است؟ بلی ¨ خیر ¨             تاریخ آخرین نمونه برداری :

.........................100ml/MPN ) نتیجه آزمایش ) کلی فرم گرماپای
2- اطاعات تشخیصی برای ارزیابی ریسك: 

  پاسخ  سوال

  بلي/ خير  متر� پمپ چا� تو�لتي �جو� ����� 10�يا تا شعا�  -1

  بلي/ خير  �يا نز�يكترين تو�لت �� بالا�ست پمپ چا� ��قع �ست� -2

�يا منبع �لو�گي �يگر�(مثل فضولا� ��مي � �باله � �� سطحي)  -3

  متر� پمپ چا� �جو� ����� 10شعا� تا 

  بلي/ خير

 2�يا نقص سيستم �هكشي منجر به �كو� � تجمع �� تا شعا�  -4

  متر� چا� مي گر���

  بلي/ خير

�يا كانا� �هكشي معيو� �ست� �يا ����� شكستگي بو�� � موجب  -5

  تجمع �� مي شو�� �يا نيا� به پاكسا�� �����

  بلي/ خير

ا� نا مناسب �ست � �مكا� ���� حيو�نا� �جو� �يا حصا� �طر�� چ -6

� ����  

  بلي/ خير

  بلي/ خير  متر سيما� شد� �ست� 1�يا ��� پمپ �ستي كمتر ��  -7

  بلي/ خير  �يا �� ��� بتن �طر�� پمپ �ستي تجمع �� �جو� ����  �   -8

�يا كف سيماني �طر�� پمپ �ستي  � سرپو� سيماني چا� تر�  -9

  �مكا� ���� �� به ��خل چا� �جو� ���� � هايي �جو� ���� �

  بلي/ خير

� �يا پمپ �ستي �� نقطه �تصا� به پايه �چا� شل شدگي �ست  -10

  �مكا� ���� �� به ��خل چا� �جو� ���� �

  بلي/ خير

    نمر�) 10كل �متيا� �يسك (�� 

  �متيا� �يسك:

)          0 -2)            پائين (3 - 5( )             متوسط6 -8)            بالا (9 - 10خيلي بالا (
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  پاسخ  سوال

  بلي/ خير  متر� پمپ چا� تو�لتي �جو� ����� 10�يا تا شعا�  -1

  بلي/ خير  �يا نز�يكترين تو�لت �� بالا�ست پمپ چا� ��قع �ست� -2

�يا منبع �لو�گي �يگر�(مثل فضولا� ��مي � �باله � �� سطحي)  -3

  متر� پمپ چا� �جو� ����� 10شعا� تا 

  بلي/ خير

 2�يا نقص سيستم �هكشي منجر به �كو� � تجمع �� تا شعا�  -4

  متر� چا� مي گر���

  بلي/ خير

�يا كانا� �هكشي معيو� �ست� �يا ����� شكستگي بو�� � موجب  -5

  تجمع �� مي شو�� �يا نيا� به پاكسا�� �����

  بلي/ خير

ا� نا مناسب �ست � �مكا� ���� حيو�نا� �جو� �يا حصا� �طر�� چ -6

� ����  

  بلي/ خير

  بلي/ خير  متر سيما� شد� �ست� 1�يا ��� پمپ �ستي كمتر ��  -7

  بلي/ خير  �يا �� ��� بتن �طر�� پمپ �ستي تجمع �� �جو� ����  �   -8

�يا كف سيماني �طر�� پمپ �ستي  � سرپو� سيماني چا� تر�  -9

  �مكا� ���� �� به ��خل چا� �جو� ���� � هايي �جو� ���� �

  بلي/ خير

� �يا پمپ �ستي �� نقطه �تصا� به پايه �چا� شل شدگي �ست  -10

  �مكا� ���� �� به ��خل چا� �جو� ���� �

  بلي/ خير

    نمر�) 10كل �متيا� �يسك (�� 

  �متيا� �يسك:

)          0 -2)            پائين (3 - 5( )             متوسط6 -8)            بالا (9 - 10خيلي بالا (

  پاسخ  سوال

  بلي/ خير  متر� پمپ چا� تو�لتي �جو� ����� 10�يا تا شعا�  -1

  بلي/ خير  �يا نز�يكترين تو�لت �� بالا�ست پمپ چا� ��قع �ست� -2

�يا منبع �لو�گي �يگر�(مثل فضولا� ��مي � �باله � �� سطحي)  -3

  متر� پمپ چا� �جو� ����� 10شعا� تا 

  بلي/ خير

 2�يا نقص سيستم �هكشي منجر به �كو� � تجمع �� تا شعا�  -4

  متر� چا� مي گر���

  بلي/ خير

�يا كانا� �هكشي معيو� �ست� �يا ����� شكستگي بو�� � موجب  -5

  تجمع �� مي شو�� �يا نيا� به پاكسا�� �����

  بلي/ خير

ا� نا مناسب �ست � �مكا� ���� حيو�نا� �جو� �يا حصا� �طر�� چ -6

� ����  

  بلي/ خير

  بلي/ خير  متر سيما� شد� �ست� 1�يا ��� پمپ �ستي كمتر ��  -7

  بلي/ خير  �يا �� ��� بتن �طر�� پمپ �ستي تجمع �� �جو� ����  �   -8

�يا كف سيماني �طر�� پمپ �ستي  � سرپو� سيماني چا� تر�  -9

  �مكا� ���� �� به ��خل چا� �جو� ���� � هايي �جو� ���� �

  بلي/ خير

� �يا پمپ �ستي �� نقطه �تصا� به پايه �چا� شل شدگي �ست  -10

  �مكا� ���� �� به ��خل چا� �جو� ���� �

  بلي/ خير

    نمر�) 10كل �متيا� �يسك (�� 

  �متيا� �يسك:

)          0 -2)            پائين (3 - 5( )             متوسط6 -8)            بالا (9 - 10خيلي بالا (

3 - نتایج و توصیه ها: 
                                                     امضاء بازرس 
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شکل شماره 4: نمونه ای از فرم بازرسی بهداشتی برای چاه عمیق با پمپ دستی
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فرم بازرسی بهداشتی از ایستگاه آبگیری، تانکرهای آب و مخزن خانگی

)با توجه به شکل شماره 5 موارد مشخص شده در شکل تکمیل گردد(
1- اطاعات عمومی:

 نام مرکز بهداشت : ................................  نام مرکز بهداشتی درمانی : .............................
   چاه دستی تحت پوشش : خصوصی             دولتی          تاریخ بازدید : ...................................

 نام شهر/ روستا .........................  منطقه : .........................   ناحیه: ...........................
آدرس:.............................................................................................................................

   نام و نام خانوادگی بازرس: ....................................................  سمت بازرس : ....................  
آیا نمونه برداری میکروبی از آب انجام شده است؟ بلی ¨ خیر ¨             تاریخ آخرین نمونه برداری :

.........................100ml/MPN ) نتیجه آزمایش ) کلی فرم گرماپای
2- اطاعات تشخیصی برای ارزیابی ریسك: 

  خطر  �طلاعا� �يژ� تشخيصي بر�� ���يابي
  بله/خير  �ست�mg/litre 5/0. �يا ميز�� كلر باقي ماند� �� �يستگا� با�گير� كمتر �� 1
  بله/خير  ه كنتر� كيفيت معمو� متولي �� مي باشد�. �يا �يستگا� با�گير� تحت پوشش برنام2
  بله/خير  )�5. �يا خط تخليه غير بهد�شتي �ست (با توجه به شكل شما�� 3

  بله/خير  تانكرها
. �يا تانكر تاكنو� بر�� �نتقا� �يگر مايعا� بج�ز �� �ش�اميدني م�و�� �س�تفا�� ق�ر�� گرفت�ه       4

  �ست�
  بله/خير

  بله/خير  �شتي �ست� يا سرپو� ند����. �يا ��يچه با�گير� غيربهد5
  بله/خير  . �يا نا�� شير �نتقا� كثيف �ست يا بطو� غيربهد�شتي(غيرسالم) نگهد��� مي گر���6

  بله/خير  تانك ها� �خير� خانگي
. �يا �� هنگا� با�گير�� �لايند� ها (بر�� مثا� خا� ��خل سرپو�) مي تو�نن�د ���� تان�ك   7

  گر�ند�
  بله/خير

  بله/خير  مخز� �خير� عمومي فاقد پوشش ��خل � خا�جي �ست� . �يا8
  بله/خير  . �يا تانك نيا� به يك شير بر�� تخليه (�هكشي) �� �����9

  بله/خير  . �يا �� ��كد �� �طر�� تانك �خير� �جو� �����10
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کل امتیاز خطرات از 10 مورد فوق
8-6 )بالا(□ 10-9 )بسیار بالا(□    امتیاز خطر آلودگی:  

2-0 )پائین(□ 5-3 )متوسط(□   
مواردی که در بازرسی تانکر آب مورد نظر باید ثبت گردد

جنس تانکر..................................................................................................................................

انجام و تناوب نظافت و بهداشت داخلي تانکر )از طریق مشاهده چشمی(.......................................
ارائه کارت معاینه از سوی فرد مسئول آب گیري.......................................................................... 
میزان کلر باقیمانده در مخازن خانگي........................................................................................... 
وجود زهکش اطراف محل بارگیري و مخازن خانگي..................................................................

III: نتایج و پیشنهادات
نکات مهم خطرناك در ادامه ذکر شــده اند:.........................)شماره های 10-1ذکر گردند( و متولی 

آب پیشنهاد انجام اقدامات اصاحی را داده است.

امضاء کارشناس بهداشتی..............................................
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شکل 5-   بازرسی بهداشتی برای ایستگاههای بارگیری، تانکرها و مخازن خانگی
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فرم بازرسی بهداشتی برای چاهک عمیق با پمپ مکانیکی 

)با توجه به شکل شماره 6  موارد مشخص شده در شکل، تکمیل گردد(
- اطاعات عمومی:

 نام مرکز بهداشت : ................................  نام مرکز بهداشتی درمانی : .............................
   چاه دستی تحت پوشش : خصوصی             دولتی          تاریخ بازدید : ...................................

 نام شهر/ روستا .........................  منطقه : .........................   ناحیه: ...........................
آدرس:.............................................................................................................................

   نام و نام خانوادگی بازرس: ....................................................  سمت بازرس : ....................  
آیا نمونه برداری میکروبی از آب انجام شده است؟ بلی ¨ خیر ¨             تاریخ آخرین نمونه برداری :

.........................100ml/MPN ) نتیجه آزمایش ) کلی فرم گرماپای

  خطر  �طلاعا� تشخيصي �يژ� بر�� ���يابي
  بله/خير  متر� تلمبه خانه �جو� ����� 15-20. �يا يك تو�لت عمومي يا فاضلابر� �� شعا� 1

به ��خل خ�ا� ت�ر��� ����� يعن�ي     . �يا نز�يكترين تو�لت يك تو�لت چاهكي مي باشد كه2

  ����� فاضلابر� نمي باشد�

  بله/خير

. �يا هر منبع �يگر� �� �لو�گي (بر�� مثا� مدفو� حيو�ن�ا�� �بال�ه� �� س�طحي) �� ش�عا�     3

  متر� �� چاهك �جو� ����� 10

  بله/خير

  بله/خير  متر� �� چاهك �جو� ����� 15-20. �يا يك چا� بد�� سرپو� �� شعا� 4

�يا ناحيه �هكشي �طر�� تلمبه خانه معيو� �ست� شكستگي� �مكا� تجمع �� � يا نش�تي   -5

  �� �مين �جو� ����

  بله/خير

. �يا �� �طر�� تاسيساتي كه به هر طريقي �سيب �يد� �ند � هر فر� متفرق�ه ��(غيرمس�ئولي)   6

  ���� �� شوند � �مكا� �سترسي حيو�نا� به �� �جو� ���� فنس كشي شد� �ست�

  بله/خير

  بله/خير  . �يا كف تلمبه خانه به �� نفو�پذير �ست�7

  بله/خير  . �يا ���گير� چا� غيربهد�شتي �ست�8

  �يا سيستم كلر�ني ����� نقص �ست� -9
  بله/خير

  �يا ��شير نمونه بر���� كلر �جو� ند���� -10
  بله/خير
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  مو���� كه �� با��سي تانكر �� مو�� نظر بايد ثبت گر��
..............جنس تانكر....................................................................................................................

�خلي تانكر (�� طريق مشاهد� چشمي).......................................�نجا� � تنا�� نظافت � بهد�شت �

���ئه كا�� معاينه �� سو� فر� مسئو� �� گير�.......................................................................... 

........................................................... ميز�� كلر باقيماند� �� مخا�� خانگي................................

  �جو� �هكش �طر�� محل با�گير� � مخا�� خانگي..................................................................

کل امتیاز خطرات از 10 مورد فوق
8-6 )بالا(□ 10-9 )بسیار بالا(□    امتیاز خطر آلودگی:  

2-0 )پائین(□ 5-3 )متوسط(□   

III: نتایج و پیشنهادات
نکات مهم خطرناك در ادامه ذکر شــده اند:.........................)شماره های 10-1ذکر گردند( و متولی 

آب پیشنهاد انجام اقدامات اصاحی را داده است.
امضاء کارشناس بهداشتی......................

  

شکل 6- بازرسی بهداشتی برای چاهك عمیق با پمپ مکانیکی

)MSD: Minimum Secure Distance منظور حداقل فاصله مطمئنه که به طور محلی تعیین می گردد(



راهنماي پايش كيفيت آب آشاميدني در سيستم هاي تأمين آب آشاميدني 114صفحه

فرم بازرسی بهداشتی منبع چشمه حفاظت شده

)با توجه به شکل شماره 7  موارد مشخص شده در شکل، تکمیل گردد(
 اطاعات عمومی:

 نام مرکز بهداشت : ................................  نام مرکز بهداشتی درمانی : ........................................
   چاه دستی تحت پوشش : خصوصی             دولتی          تاریخ بازدید : ...................................
 نام شهر/ روستا .........................  منطقه : .........................   ناحیه: ..............................................
آدرس:.......................................................................................................................................

   نام و نام خانوادگی بازرس: ....................................................  سمت بازرس : .........................  
آیا نمونه برداری میکروبی از آب انجام شده است؟ بلی ¨ خیر ¨             تاریخ آخرین نمونه برداری :

.........................100ml/MPN ) نتیجه آزمایش ) کلی فرم گرماپای

  خطر  لاعا� تشخيصي �يژ� بر�� ���يابي�ط
�يا چشمه به �سيله مصالح ساختماني � �يو�� بت�وني ي�ا �تاق�ك چش�مه حفاظ�ت       -

  نشد�  �ست � �� �ين �� �� معر� �لو�گي ها� سطحي قر�� �����

  بله/خير

  بله/خير  �يا مصالحي كه با �� چشمه حفاظت شد� معيو� �ست� -2

يا ��� ساختما� �تاقك ي�ك ��يچ�ه با��س�ي فاق�د     �گر ��� چشمه �تاقك ������-3

  شر�يط بهسا�� �جو� �����

  بله/خير

  بله/خير  �يا �تاقك چشمه به �سيله گل � لا� � حيو�نا� �لو�� �ست�-4
  بله/خير  . �� صو�� �جو� محفظه تهويه هو� �� �تاقك� �يا �ين محفظه تهويه غيربهد�شتي �ست�5
  بله/خير  يا �ين لوله غيربهد�شتي �ست�. �� صو�� �جو� لوله سر�يز� �6
  بله/خير  �يا  �طر�� چشمه حصا� �جو� ند��� � -7

  بله/خير  متر� چشمه �سترسي ��شته باشند � 10�يا حيو�نا� مي تو�نند تا شعا�  -8

�يا چشمه فاقد يك كانا� منحر� كنند� �بها� سطحي �� بالا�س�ت چش�مه م�ي     -9

  باشد � يا خو� عمل نمي كند�

  ه/خيربل

  بله/خير  . �يا بالا�ست چشمه� تو�لت �جو� �����10
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کل امتیاز خطرات از 10 مورد فوق
8-6 )بالا(□ 10-9 )بسیار بالا(□    امتیاز خطر آلودگی:  

2-0 )پائین(□ 5-3 )متوسط(□   
III. نتایج و پیشنهادات

نکات مهم خطرناك در ادامه ذکر شــده اند:.........................)شماره های 10-1ذکر گردند( و متولی 
آب پیشنهاد انجام اقدامات اصاحی را داده است.

امضاء کارشناس بهداشتی......................

  

شکل 7 : بازرسی بهداشتی منبع چشمه حفاظت شده  : با��سي بهد�شتي منبع چشمه حفاظت شد� 7شكل 
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فرم بازرسی بهداشتی برای منبع سطحی و آب بند

)با توجه به شکل شماره 8  موارد مشخص شده در شکل، تکمیل گردد(
 اطاعات عمومی:

 نام مرکز بهداشت : ................................  نام مرکز بهداشتی درمانی : .............................
   چاه دستی تحت پوشش : خصوصی             دولتی          تاریخ بازدید : ...................................

 نام شهر/ روستا .........................  منطقه : .........................   ناحیه: ...........................
آدرس:.............................................................................................................................

   نام و نام خانوادگی بازرس: ....................................................  سمت بازرس : ....................  
آیا نمونه برداری میکروبی از آب انجام شده است؟ بلی ¨ خیر ¨             تاریخ آخرین نمونه برداری :

.........................100ml/MPN ) نتیجه آزمایش ) کلی فرم گرماپای

  خطر  �طلاعا� تشخيصي �يژ� بر�� ���يابي
  بله/خير  . �يا �يستگا� �نساني �لو�� كنند� �� بالا�ست منبع �جو� �����1
  بله/خير  . �يا مز�عه پر��� حيو�نا� �لو�� كنند� �� بالا�ست منبع �جو� �����2
  بله/خير  بالا�ست منبع �جو� ����� . �يا ��حد توليد محصولا� كشا���� يا �لو�گي صنعتي ��3
. �يا خطر �يز� �مين يا جريا� گل � لا� ( �� �ثر جنگل ���يي) �� ح�و�� �بري�ز   4

  �جو� �����

  بله/خير

  بله/خير  . �يا تاسيسا� �بگير� بصو�� فنس كشي نشد� هستند�5
  بله/خير  . �يا �بگير �شغالگير ند����6

تامين حد�قل ��تفا� �� (س�ر�يز ي�ا س�د جه�ت     . �يا نقطه �� بند فاقد يك �سيله 7

  �طمينا� �� حد�قل ��تفا� ��) �ست�

  بله/خير

  بله/خير  . �يا سيستم به فيلتر شني يا ��نه �� نيا� �����8
  بله/خير  . �� صو�� �جو� فيلتر� �يا عملكر� �� بد �ست�9

  بله/خير  . �يا جريا� كنتر� نمي گر���10
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کل امتیاز خطرات از 10 مورد فوق
8-6 )بالا(□ 10-9 )بسیار بالا(□    امتیاز خطر آلودگی:  

2-0 )پائین(□ 5-3 )متوسط(□   
III: نتایج و پیشنهادات

نکات مهم خطرناك در ادامه ذکر شــده اند:.........................)شماره های 10-1ذکر گردند( و متولی 
آب پیشنهاد انجام اقدامات اصاحی را داده است.

امضاء کارشناس بهداشتی......................

 

  : نمونه �� �� فر� با��سي بهد�شتي بر�� منبع سطحي � �� بند8شكل
 شکل8: نمونه ای از فرم بازرسی بهداشتی برای منبع سطحی و آب بند
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فرم بازرسی بهداشتی برای شبکه توزیع لوله کشی شده

)با توجه به شکل شماره 9 موارد مشخص شده در شکل، تکمیل گردد(
- اطاعات عمومی:

 نام مرکز بهداشت : ................................  نام مرکز بهداشتی درمانی : .............................
   چاه دستی تحت پوشش : خصوصی             دولتی          تاریخ بازدید : ...................................

 نام شهر/ روستا .........................  منطقه : .........................   ناحیه: ...........................
آدرس:.............................................................................................................................

   نام و نام خانوادگی بازرس: ....................................................  سمت بازرس : ....................  
آیا نمونه برداری میکروبی از آب انجام شده است؟ بلی ¨ خیر ¨             تاریخ آخرین نمونه برداری :

.........................100ml/MPN ) نتیجه آزمایش ) کلی فرم گرماپای

  خطر  �طلاعا� تشخيصي �يژ� بر�� ���يابي
  بله/خير  . �يا نقطه نشتي بين منبع � مخز� �جو� �����1
  بله/خير  . �گر محفظه ها� فشا�شكن �جو� ���ند� �يا پوشش �نها غيربهد�شتي �ست�2

    �گر مخز� �جو� ����:
  بله/خير  . �يا سرپو� با��سي غير بهد�شتي �ست�3
  بله/خير  . �يا محفظه تهويه هو� غيربهد�شتي �جو� �����4
  بله/خير  ا مخز� ����� تر� �ست يا نشتي �����. �ي5
  بله/خير  . �يا �� شبكه تو�يع نشتي �جو� �����6
. �يا ناحيه �طر�� شير بر��شت عم�ومي فاق�د ف�نس كش�ي (�ي�و��� س�نگي � ي�ا ف�نس كش�ي          7

  ناقص) �ست�
  بله/خير

ن�ا� �هكش�ي   . �يا �� نز�يكي شير بر��شت عمومي� �� �� تجمع مي يابد�(نيا�مند توسعه كا8

  مي باشد)
  بله/خير

  بله/خير  متر� �� شير عمومي� مدفو� �نسا� �جو� ����� 10. �يا �� شعا� 9
  بله/خير  . �يا پايه ستو� شير بر��شت عمومي ����� تر� بو�� � يا فرسايش يافته �ست�10
  بله/خير  . �يا شير بر��شت عمومي ����� نشتي �ست�11



119صفحهالزامات، دستورالعمل و رهنمودهای تخصصی مرکز سلامت محیط و کار

کل امتیاز خطرات از 10 مورد فوق
امتیاز خطر آلودگی:

8-6 )بالا(□ 10-9 )بسیار بالا(□      
2-0 )پائین(□ 5-3 )متوسط(□   

III: نتایج و پیشنهادات
نکات مهم خطرناك در ادامه ذکر شــده اند:.........................)شماره های 10-1ذکر گردند( و متولی 

آب پیشنهاد انجام اقدامات اصاحی را داده است.
امضاء کارشناس بهداشتی......................

  
با��سي بهد�شتي بر�� شبكه تو�يع لوله كشي شد� - 9شكل

شکل9 - بازرسی بهداشتی برای شبکه توزیع لوله کشی شده



راهنماي پايش كيفيت آب آشاميدني در سيستم هاي تأمين آب آشاميدني 120صفحه

فرم بازرسی بهداشتی برای تصفیه خانه آب

I: اطاعات عمومی: تصفیه خانه آب
1. تاریخ بازرسی.........روز .........ماه .......... سال

2. بررسی 
  

  ه تو�يعشبك  تصفيه خانه  �بگير  منبع
..................................  ...............................  ..............................  ...................................  

  . �نجا� شد� توسط3

  سا�ما�  نا� فر�
........................................  ......................................  

  �� ينتأم. نا� سيستم 4

  تصفيه خانه  ناحيه  �ستا�
...........................  ...........................  ..................................  

5.............................................................................................���� .  

  ........................................................................... متصد�......6

  . سا� شر�� بهر� بر����.............................................................7

  . منطقه تحت پوشش.................................. جمعيت تحت پوشش.......................8

  ظرفيت ��قعي....................  .....................:ظرفيت طر�حي  :يت تصفيه خانه. ظرف9

  ����: بله/خيرنير�� حر�ست ر فنس ����: بله/خيه يه خان. �يمني تصف10

IIمنبع :  

  . نو� منبع ��:1

  �يگر منابع  چا�  ���خانه  نهر  مخز�
...............  ..................  .....................  ........................  ......................  

  

  

  

  

  

IIIبگير� :  

  . �يا �بگير �� نقطه نظر مو��� �ير مناسب �ست:1

  �ير)معيا� ها� ���ئه شد� �� (با توجه به  بله/خير    موقعيت�

  مو��� مو�� توجهمعيا�
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نهرها � ��  ها يا�جرنقا� تخليه فاضلا��  ��� منطقه�هكش سطحي   كيفيت ��

  � �ثر�� با� � مو�� عمق �� � تغيير�� ��ها ياچه��

������  �ها مدخل�ستر�� �جو� ��تفا� مناسب �� ��� � حد�كثر �  عمق ��

  جلوگير� �� مسائل مربو� به يخ

  قر�� گير� به گونه �� كه مسائل به حد�قل برسد  گل � لا�

  ��ني يكشتخا�� �� محد��� قايقر�ني �   ��ني يكشت

  هرگونه محد��يت�يجا� جريا� بد��   ا� � �شغا�خاش

  كاهش طو� كانا� �نتقا� به تصفيه خانه  تجهيز�� تصفيه

كمترين هزينه همر�� با كا��يي طولاني مد� � نيا� به تعمير � نگهد���   هزينه

  �ند�

  

  ه تو�يعشبك  تصفيه خانه  �بگير  منبع
..................................  ...............................  ..............................  ...................................  

  . �نجا� شد� توسط3

  سا�ما�  نا� فر�
........................................  ......................................  

  �� ينتأم. نا� سيستم 4

  تصفيه خانه  ناحيه  �ستا�
...........................  ...........................  ..................................  

5.............................................................................................���� .  

  ........................................................................... متصد�......6

  . سا� شر�� بهر� بر����.............................................................7

  . منطقه تحت پوشش.................................. جمعيت تحت پوشش.......................8

  ظرفيت ��قعي....................  .....................:ظرفيت طر�حي  :يت تصفيه خانه. ظرف9

  ����: بله/خيرنير�� حر�ست ر فنس ����: بله/خيه يه خان. �يمني تصف10

IIمنبع :  

  . نو� منبع ��:1

  �يگر منابع  چا�  ���خانه  نهر  مخز�
...............  ..................  .....................  ........................  ......................  

  

  

  

  

  

IIIبگير� :  

  . �يا �بگير �� نقطه نظر مو��� �ير مناسب �ست:1

  �ير)معيا� ها� ���ئه شد� �� (با توجه به  بله/خير    موقعيت�

  مو��� مو�� توجهمعيا�

بله/خیر )عدم وجود شکستگی و ترك، عملکرد مناسب دریچه ها و مدخل ها( ساختمان؟  
بله/خیر )انجام پایش، بازرسی و تعمیرات دوره ای( نگهداری؟ 

بله/خیر منابع آلودگی در حوالی آبگیر؟ 
IV: فرایندهای تصفیه بکار رفته

1. آشغالگیر ریز................................................
2. دانه گیر.........................................................
3. حذف روغن و گریس...................................
4. پیش ته نشینی................................................
5. پیش گندزدایی/اکسیداسیون.........................
6. تصفیه با کربن فعال.......................................
7. هوادهی........................................................
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8. انعقاد و لخته سازی 
  

  ها د كنند��يگر منعق  �لو�  �هك
...........................................  ..........................  ................................  

  . ته نشيني9

  ها يستمس�يگر   �� ير���  مستطيلي
...................  ....................  ...........................  

  گند���يي. 10

  �يگر گند���ها  ���  كلر
................................  .........................  ..................................  

12. دیگر فرآیندها )ذکر گردد(:............................................................................
V: ته نشینی

1. تعداد تانك ته نشینی:.......................................................................................

2. تناوب تخلیه لجن:............................................................................................

3. نوع تجهیزات تخلیه لجن:.................................................................................
4. روش دفع لجن:................................................................................................
5. ظاهر عمومی آب زلال شده:.............................................................................

6. کدورت )NTU( در ورودی:............................... )NTU( در خروجی:......................
VI: فیلتراسیون

1. تعداد فیلترها:.......................................................
2. سرعت فیلتراسیون:...............................................
3. زمان عملکرد فیلتر:..............................................
4: عمق گراول:........................................................
5. عمق شن:.............................................................

VII: شستشوی معکوس
1. معیارهای مورد استفاده برای شروع )انجام( شستشوی معکوس

زدایش )شستشو( با هوا
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  مدت  سرعت
..................  .................................  

  ���يش (شستشو) با ��

  مدت  سرعت
....................  ..................................  

  . تو�يع هو� � �� �� بستر شن2

  غيريكنواخت  يكنواخت
..........................  ................................  

3. ظرفیت آب تمیز برای شستشوی معکوس:.........................................................................
4. آیا گلوله های گلی یا ترك ها در بستر فیلتر وجود دارند؟

قبل از شستشوی معکوس........................................
بعد از شستشوی معکوس........................................

5. آب شستشو به کجا می رود؟
VIII: فلوئورزنی

1. مواد شیمیایی مورد استفاده:..............................
2. دوز مواد شیمیایی:...........................................

IX: کلرزنی
1. آیا در کلرزنی وقفه به وجود می آید؟.................
2. تناوب ایجاد وقفه:............................................
3. علت ایجاد وقفه:..............................................
4. نوع مواد شیمیایی مورد استفاده:........................
5. دوز ماده شیمیایی:............................................
6. تجهیزات و اقدامات ایمنی:...............................

7. ماده گندزدا:......................... کیفیت............................
8. شرایط ذخیره:....................................................

X: تانك های آب تصفیه شده )تمیز(
1. تعداد تانك ها:.......................................................
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2. ظرفیت هر تانك:................................................
3. غلظت کلر آزاد باقیمانده:....................................
...................................................................:pH .4

5. ماده شیمیایی مورد استفاده برای تنظیم pHو دوز آن:....................................
6. آیا نشتی در تانك وجود دارد؟............................

7. آیا تانك به طور مناسبی سرپوش گذاری و قفل شده است؟........................................................
8. آیا کف یا مواد خارجی در تانك وجود دارد؟........................................................................

9. آیا محفظه های تهویه هوا و لوله های سرریز توسط توری حفاظت می شوند؟..........................
XI: کنترل فرآیند

  متنا�� به طو�  خير  بله  پا��متر
        . جا�تست:1

2 .pH:        

        . كلر ���� باقيماند�:3

        . �نگ:4

        : كد���:5

: �شرشياكلي (كلي 6

  مقا�� به حر���)

      

        د:. فلو��ي7

................................................................................................................. کنترل:  معیارهای  دیگر 
.....................................................................................................................................................

بازرسی بهداشتی
XII: نگهداری داده های )اطاعات( ثبت شده

1. مصرف مواد شیمیایی:......................................................
2. تست های کنترل فرآیند:..................................................
3. آزمایش میکروبی:...........................................................
4. کلر باقیمانده:...................................................................
5. دیگر اطاعات ثبت شده:.................................................
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  XIII: نگهداری و تعمیر

  ��حد

  سا��ز تمي

كاليبر� كر��/��غن 

  كا��/ گريس كا��

  ناكافي  كافي  ناكافي  كافي

          . �شغالگير:1

          . تجهيز�� پمپا�:2

          . تجهيز�� تز�يق كلر:3

          . تجهيز�� تز�يق �لو�:4

          . تجهيز�� تز�يق فلو��يد:5

          �سايل ثبا� � غير�):(تر���)� ر . �سايل (�ند��� گي6

          . نگهد��� عمومي:7

          . �خير� مو�� شيميايي:8

  
XIVپرسنل :  

  . تعد�� كا�كنا� فعلي1
  پا�� �قت  ��ئمي

...............  .................  

2. مدرك تحصیلی سرپرست تصفیه خانه یا ارشدترین اپراتور تصفیه خانه:.................................
3. مدت زمان خدمت در تصفیه خانه فعلی:...............................................................................
4. کل تجربه در تصفیه خانه:....................................................................................................

XV: شکایات دریافت شده
1. از اپراتورها:

....................................................................................................................................................
2. از مدیریت:

....................................................................................................................................................
XVI: مشکات با )اگر وجود دارد(:

XVII: فلودیاگرام امور آب )دیاگرام اضافه گردد(
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  توصيف مشكلا�  خير  بله  ��حد
        . �شغالگير �يز:1
        . ��نه گير:2
        . حذ� ��غن � گريس:3
        . پيش ته نشيني:4
        : كربن فعا�:5
        و��هي:: ه6
        . �نعقا� � لخته سا��7
        . ته نشيني:8
        . فيلتر�سيو�:9

        : فلوئو��ني:10
        : گند���يي:11
        . �يگر فر�يندها:12
        : كنتر� فر�يند:13
        . نگهد��� مو��� ثبت شد�:14
        : نگهد���15

XVIII: اقدامات اصاحی پیشنهادی
1. اقداماتی که می بایست سریعاً انجام گیرند:

..................................................................................................................................................
2. اقداماتی که می بایست بعداً انجام گیرند:

..................................................................................................................................................
XIX: آیا مشکاتی که در بازرسی بهداشتی قبلی شناسایی شده بودند برطرف )اصاح( شده اند؟

...................................................................................................................................................
امضاء بازرس:...........................................................

این بازرســی اطاعات اخــذ می نماید چگونــه این اطاعات تبدیل به ارزشــیابی شــود. )مثل چك 
لیست های قبل(
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122 �� �شاميدني ينتأمها�  ��هنما� نظا�� بر كيفيت �� �� سامانه  

فر� با��سي مخا�� �خير� �� �شاميدني

  موقعيت مخز�:
  توصيف �جمالي �� مخز�:

  جنس پوشش خا�جي سيستم:
  نس پوشش ��خلي سيستم:ج

  نا� با���:
  تا�يخ �خرين با��سي:

قسمت خا�جي مخز�

 توصيف
 ��جه بند�

  خو�
مشكل 

���  
  نامشخص

     شالو�� (نشست� تخريب � تر� خو��گي ها)
(خ�و��گي� �ن�گ ��گ�ي �ه�ن� ش�كا� ��       پوشش مح�افظتي 

  سطو� سيماني � نشت)
   

     ش حفاظتي)�� حا� �ستفا��� ����� پوش( شاخص سطح ��
�� حا� �س�تفا��� �� بن�د ب�و��� ����� ش�ير ي�ك      (ز لوله سر�ي

  )طرفه قابل �سترسي
   

     (مستقيم � فاقد پيچ � تا�) سر�يز �سترسي
     اقد ��� � شكا� � محل تجمع ��)ف سقف (يك �ست�

تهويه هو� (����� طر�حي مناسب� ����� تو�� جهت ممانعت �� 

  خا�جي) يا��ش���� جانو��� � ساير 
   

     �هني) ��امخ�ند جهت حفاظت كاتد� ( �ها صفحه
��يچ��ه س��قف (����� طر�ح��ي مناس��ب� ����� ت��و�� جه��ت    

  خا�جي � ����� قفل) يا��شممانعت �� ���� جانو��� � ساير 
   

�ضعيت بهر� بر���� �� مخا�� تحت فشا� (����� فش�ا� س�نج �   

  شير فشا� شكن مناسب)
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123 �� �شاميدني ينتأمها�  ��هنما� نظا�� بر كيفيت �� �� سامانه  

  مخز� قسمت ��خلي

  توصيف
  ��جه بند�

مشكل   خو�

���  
  نامشخص

�جو� خس � خاشا� معلق� مو��  �كيفيت �� (�جو� حشر��

  ته نشين شد� �� كف)
      

پوشش محافظتي (خو��گي� �نگ ��گي �هن� شكا� �� 

  سطو� سيماني � نشت)
      

�سترسي به مخز� (�جو� فنس� نر�� محافظ� نگهبا� �� محل 

  مخز�)
      

        (�جو� گيا� �� محوطه قر��گير� مخز�) پوشش گياهي
  

  ساير نظر��:
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پیوست الف

  مقد�� ��هنما��گانيسم

  .��� يمبر�� �شاميد� به كا�  يما�مستقكه  ييها ��كليه 

مقا�� به گرما  فر� يكل �ها �باكتركلا� يا � �
b,c

ميلي ليتر�  100�� يك نمونه 

  نبايد شناسايي شو�

  شو� يمكه ���� سيستم تو�يع  �� شد��� تصفيه 

ا مقا�� به گرم فر� يكل �ها �باكتركلا� يا � �
b,

ميلي ليتر�  100�� يك نمونه 

  نبايد شناسايي شو�

  �� تصفيه شد� �� سيستم تو�يع

ا مقا�� به گرم فر� يكل �ها �باكتركلا� يا � �
b,

ميلي ليتر�  100�� يك نمونه 

  نبايد شناسايي شو�

جدول الف- 1- مقادیر راهنماي سازمان جهاني بهداشت براي پایش کیفیت میکروبي آب شرب 

a: در صورت شناسایی ای کای بررسی و تحقیق فوری باید انجام گیرد.
b: هرچند ای کای به عنوان یك شاخص متداول و قابل قبول از جمعیت مدفوعي شناخته شده 
است اما شمارش باکتری های کلی فرم مقاوم به گرما نیز می تواند یك گزینش باشد. در صورت 

لزوم باید از تست های تأییدی استفاده شود. کلی فرم کل به عنوان یك شاخص بهداشتی کیفیت 
آب، در شبکه آب رسانی قابل قبول نمی باشد، خصوصاً در مناطق گرمسیری که در غالب آب های 

تصفیه نشده تعداد زیادی باکتری وجود دارد.
c: تعیین شده است که در تعداد زیادی از روستاها خصوصاً در کشورهای در حال توسعه آلودگی 

مدفوعي بسیار وسیع می باشد.
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ف
ي
د
ر

  

  حد مطلو�  �يژگي
مقد�� 

  مجا�
  ��حد

NTUa  5حد�كثر   1 ≤  كد���  1

  15حد�كثر   -  �نگ  2

بر�� �نگ حقيقي 

)Pt-Co(  

  بو  3

�  C 12°�� �ما�  2حد�كثر 

  C 25°�� �ما�  3حد�كثر 

-  

�قم حد �ستانه بو 

)TONb
(  

4  pH  
5/8 – 5/6  9 – 5/6  -  

علا�� بر قابل پذير� بو�� ��� �� كيفيت  pH: نظر به �ينكه كد���� �نگ � 1� يا����

  غير مستقيم نقش ���ند� بر�� �نها حد�كثر مجا� تعريف شد� �ست. به طو�بهد�شتي �� 

متعا�� �لز�مي  �ها خانه�� خر�جي تصفيه  NTU 1كد��� كمتر يا مسا��  ينتأم: 2يا����� 

  �ست.

a- Nephlometeric Turbidity Unit 
b- Threshold Odor Number 

جدول الف-2- ویژگی های فیزیکوشیمیایی آب شرب بر اساس استاندارد ملي 1053
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جدول الف-3- مقادیر راهنماي سازمان جهاني بهداشت براي مواد شیمیایي با اثر بهداشتي
 بالا براي آب شرب

  شيميايي
  مقا�ير ��هنما

  تذكر��

mg/Lg/Lµ  

  �كريلاميد

a
 0005/0  

a
 5/0  -  

  �لاكلر

a
 02/0  

a
 20  -  

  10  01/0  �لديكا��

بر�� سولفاكسايدها� �لديكا�� � 

ها� �لديكا�� به كا�  سولفا�

  ��� يم

  بر�� مجمو� �لد�ين � �يلد�ين  03/0  00003/0  �لد�ين � �يلد�ين

  -  20  02/0  �نتيمو��

  -  10(A,T)(A,T) 01/0  ��سنيك

ها�  �تر��ين � متابوليت

chloro-s-triazine
1/0  100  -  

  -  700  7/0  با�يو�

  بنز�

a
 01/0

a
 10  -  

  بنز��لفاپير�

a
 0007/0  

a
 7/0  -  

  -  2400  4/2  بر�

a(A,T)  بر�ما�
 01/0(A,T)a

10  -  

  بر�مو�� كلر�متا�

a
 06/0  

a
 60  -  

  -  100  1/0  بر�موفر�

  -  3  003/0  كا�ميو�

  -  7  007/0  كربوفو���

  -  4  004/0  كربن تتر�كلر�يد
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  مقا�ير ��هنما  شيميايي
  تذكر��

mg/Lg/Lµ  
  -7/0 (D) 700 (D)  كلر��

  5 (C) 5000 (C)   كلرين

غلظ�ت   بايس�ت  يمبر�� ضد عفوني موثر� 

�قيقه  30كلرين ���� موجو� بعد �� تما� 

�� 8 <pH ��به مقد mg/L 5/0 شد.با  
كلرين باقي ماند� �� ط�و� سيس�تم تو�ي�ع    

حفظ شو�. �� نقطه بر��شت نيز  بايست يم

  باشد. mg/L 2/0 بايست يمكلرين ���� 
  -700 (D)  7/0  كلريت
  -300  3/0  كلر�فر�

  -30  03/0  كلر�تولو��
  -  30  03/0  كلرپيريفو�

  بر�� كر�� كل03/0   (P) 50 (P)  كر�ميو�

22000  مس

حص�ولا� بهد�ش�تي � شستش�و    �� مو�� م

ممكن �ست مقا�ير� كمتر �� �ي�ن مق�د��   

  ��هنما مد نظر باشد.
  -  6/0  0006/0  سيانا�ين
2,4-Db

  كا�بر� بر�� �سيدها� ����30  03/0
2,4-CBC  09/090-  

DDTb
  -001/01  ها � متابوليت 

  -70  07/0  �� بر�مو�ستونيتريل
  -  1/0100  �� بر�موكلر�متا�

 -3-بر�مو �� -2�1
  كلر�پر�پا�

a 001/0  a 1  -  

  بر�مو�تا� �� -2�1
a (P) 

0004/0  
a (P) 4/0  -  

جدول الف-3- مقادیر راهنماي سازمان جهاني بهداشت براي مواد شیمیایي با اثر بهداشتي بالا براي 
آب شرب )ادامه(
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  مقا�ير ��هنما  شيميايي
  تذكر��

mg/Lg/Lµ  

  05/0  �� كلر��ستا�

a
 (D)50-  

  -  20 (P) 02/0  �� كلر��ستونيتريل

  -  1   (C) 1000 (C)  �� كلر�بنز� -2�1

  -3/0 (C) 300 (C)  �� كلر�بنز� -4�1

  �� كلر��تا� -2�1

a
 03/0  

a
 30-  

  -05/050  �� كلر�تن -2�1

  �� كلر�متا�

a
 02/0  20-  

  -  04/0  (P) 40 (P)  �� كلر�پر�پا� -2�1

02/0  �� كلر�پر�پا� -3�1
a
 20-  

  -100  1/0  �� كلر�پر��

�تيل هگزيل) -2�� (

  فتالا�

008/08-  

  -6  006/0  �� متو��

  �� �كسا�-4�1

a
 05/0  

a
 50-  

جدول الف-3- مقادیر راهنماي سازمان جهاني بهداشت براي مواد شیمیایي با اثر بهداشتي بالا براي 
آب شرب )ادامه(
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  مقا�ير ��هنما  شيميايي
  تذكر��

mg/Lg/Lµ  
  كا�بر� بر�� �سيد ����  600  6/0  �سيد ��تيك

  -  0006/06/0  �ند�ين
0004/0  �پي كلر�هيد��ين (P) 4/0 (P) -  

3/0  �تيل بنز� (C) 300(c) -  
  -  009/09  فنوپر��

  5/11500  فلو��يد

�ماني كه �ستاند���ها� ملي 

� حجم �� شوند يم�ضع 

 ينتأممصر� شد� � نيز �� 

 بايست يمابع شد� �� ساير من

  بر�سي شو�
  -  0006/06/0  هگز�كلر�بوتا�ين

  متابوليت �تر��ين  2/0200  هيد��كسي �تر��ين
  -  009/09  �يز�پر�تو��

01/0  سر� (A,T) 10(A,T) -  
  -  2  002/0  ليند��

MCPAe  002/02  -  
  -  01/010  مكوپر��

  بر�� جيو� غير �لي  006/06  جيو�
  -  02/020  متوكسي كلر

  -  01/010  لاكلرمتو

LR 001/0- ميكر�كيست (P) 1(P) 

-بر�� كل ميكر�كيست ها
LP �بعلا�� سلو� ها ����)

  متصل)
  -  6  006/0  مو�ينا�

  -  33000  مونوكلر�مين
  -  02/020  مونوكلر��ستا�

جدول الف-3- مقادیر راهنماي سازمان جهاني بهداشت براي مواد شیمیایي با اثر بهداشتي بالا براي 
آب شرب )ادامه(
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A: مقادیر راهنمای موقت، زیرا مقادیر راهنمای موقت کمتر از سطح قابل دسترس است.
C: غلظت موادی که در مقدار راهنما یا کمتر از آن ممکن است بر ظاهر، طعم یا بوی آب اثر 

گذارد و سبب شکایت مصرف کننده شود.
D: مقادیر راهنمای موقت، زیرا ضد عفونی مشابه نتایج مقادیر راهنمای اضافی است.

T: مقادیر راهنمای موقت، زیرا مقدار راهنمای محاسبه شده کمتر از سطحی است که روش های 
تصفیه عملی قابل دسترس باشد.

A: برای موادی که سرطان زا بررسی شده اند، مقدار راهنما، غلظتی است در آب آشامیدنی وابسته به 
upper bound، که خطر سرطان در طول عمر، برای آن 5 – 10 باشد یعنی بروز یك مورد اضافی 

سرطان در 100000 نفر در جمعیتی که از این آب آشامیدنی برای 70 سال استفاده کرده اند.
غلظت های مرتبط با upper bound، در مواقعی که خطر سرطان به ترتیب 4 -10 و 4 -10 باشد با 

ضرب و تقسیم کردن مقادیر راهنما در عدد 10، قابل دست یابی است.
b- 2,4-Dichlorophenoxyacetic acid.
c- 2,4-Dichlorophenoxybutyric acid.
d- Dichlorodiphenyltrichloroethane.
e- 4-(2-Methyl-4-chlorophenoxy)acetic acid.

جدول الف-3- مقادیر راهنماي سازمان جهاني بهداشت براي مواد شیمیایي با اثر بهداشتي بالا براي 
آب شرب )ادامه(

  مقا�ير ��هنما  شيميايي
  تذكر��

mg/Lg/Lµ  
7/0تولوئن  (C) (C) 700  

 غلظت نسبت مجمو�
 مقا�ير �ين �� يك هر

 1 �� نبايد ��هنما
  شو� بيشتر

 ����نيو� لحا� �� تنها
 مرتب � بر�سي

  شوند يم

2/0تر� كلر��ستا�  200

02/0تر� كلر��تن (P) (P) 20

2/0تر� كلر�فنل-6�4�2 (P)a(P)a
200

02/020تر� فلو��لين

--تر� هالومتا�
3/0يو�����ن (P) (P) 30

0003/0�ينيل كلر�يد
a

3/0
a

500 (C) (C) 5/0يلن��
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جدول الف-4- مقادیر پیشنهادي راهنماي سازمان جهاني بهداشت براي رادیونوکلوئید ها در آب 
شرب )منبع مقدار راهنماي آب شرب WHO سال 2012(

يونوكلوئيد���  
سطح 

��هنما 

(ßq/l)

يونوكلوئيد���  
سطح 

��هنما 

(ßq/l)

يونوكلوئيد���  
سطح 

��هنما 

(ßq/l)

يونوكلوئيد���  
سطح 

��هنما 

(ßq/l)
3 H 10000 71 Ge 10000 105 Rh 1000 129 Cs 1000 
7 Be 10000 73 As 1000 103 Pd 1000 131 Cs 1000 
14 C 100 74 As 100 105 Ag 100 132 Cs 100 
22 Na 100 76 As 100 110m Ag 100 134 Cs 10 
32 P 100 77 As 1000 111 Ag 100 135 Cs 100 
33 P 1000 75 Se 100 109 Cd 100 136 Cs 100 
35 S 100 82 Br 100 115 Cd 100 137 Cs 10 
36 Cl 100 86 Rb 100 115m Cd 100 131 Ba 1000 
45 Ca 100 85 Sr 100 111 In 1000 140 Ba 100 
47 Ca 100 89 Sr 100 114m In 100 140 La 100 
46 Sc 100 90 Sr 10 113 Sn 100 139 Ce 1000 
47 Sc 100 90 Y 100 125 Sn 100

141 Ce 100 
48 Sc 100 91 Y 100 122 Sb 100

143 Ce 100 
48 V 100 93 Zr 100 124 Sb 100

144 Ce 10 
51 Cr 10000 95 Zr 100 125 Sb 100

143 Pr 100 
52 Mn 100 93m Nb 1000 123m Te 100

147 Nd 100 
53 Mn 10000 94 Nb 100 127 Te 1000

147 Pm 1000 
54 Mn 100 95 Nb 100 127m Te 100 149 Pm 100 
55 Fe 1000 93 Mo 100 129 Te 1000 151 Sm 1000 
59 Fe 100 99 Mo 100 129m Te 100 153 Sm 100

56 Co 100 96 Tc 100 131 Te 1000 152 Eu 100

57 Co 1000 97 Tc 100 131m Te 100 154 Eu 100

58 Co 100 97m Tc 100 132 Te 100 155 Eu 1000 
60 Co 100 99 Tc 100 125 I 10 153 Gd 1000 
59 Ni 100 97 Ru 1000 126 I 10 160 Tb 100 
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A: سطح راهنما بر حسب متوسط مقدار Log گرد می شود. )برای 10n اگر مقدار محاسبه شده کمتر 
از 10n×3 و بالای 10n-1×3 باشد(

B: رادیونوکلوئیدهای طبیعی.
C: مقدار راهنمای موقت برای اورانیوم در آب آشامیدنی بر حسب سمیت شیمیایی آن برای کلیه ها 

µg/l 30  است.

63 Ni 1000 103 Ru 100 129 I 1 169 Er 100 
65 Zn 100 106 Ru 10 131 I 10 171 Tm 100 

175 Yb 1000  210 Pb b  1/0  231 U  1000  243 Am  1  
182 Ta  100  206 Bi  100

232 U  1  242 Cm  10  
181 W  1000  207 Bi  100

233 U  1  243 Cm  1  
185 W  1000  210 Bi b  100

234 U b  1  244 Cm  1  
186 Re  100

210 Po b  1/0  235 U b  1  245 Cm  1  
185 Os  100

223 Ra b  1  236 U b  1  246 Cm  1  
191 Os  100

224 Ra b  1  237 U  100  247 Cm  1  
193 Os  100

225 Ra  1  238 U b,c  10  248 Cm  1/0  
190 Ir  100

226 Ra b  1  237 Np  1  249 Bk  100  
192 Ir  100

228 Ra b  1/0  239 Np  100  246 Cf  100  
191 Pt  1000  227 Th b  10  236 Pu  1  248 Cf  10  
193m Pt  100  228 Th b  1  237 Pu  1000  249 Cf  1  
198 Au  100  229 Th  1/0  238 Pu  1  250 Cf  1  
199 Au  1000  230 Th b  1  239 Pu  1  251 Cf  1  
197 Hg  1000  231 Th b  1000  240 Pu  1  252 Cf  1  
203 Hg  100  232 Th b  1  241 Pu  10  253 Cf  100  
200 Tl  1000  234 Th b  100

242 Pu  1  254 Cf  1  
201 Tl  1000  230 Pa  100

244 Pu  1  253 Es  10  
202 Tl  1000  231 Pa b  1/0  241 Am  1  254 Es  10  
204 Tl  100  233 Pa  100  242 Am  1000  254m Es  100  
203 Pb  1000  230 U 1  242m Am1    
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�لايند� 

  تشخيصي

  جنس ظر�

حد�قل 

حجم 

نمونه 

(ml)

نو� 

  نمونه

شر�يط 

  نگهد���

  �ما� نگهد��� حد�كثر

  متد���  پيشنها��

  ��� 14  ساعت 24  فريز شو� P , G(B)100  G  �سيديته

  P , G  قليائيت
200  G  

  ��� 14  ساعت 24  فريز شو�

BODP , G  
1000  G,S�ساعت 48  ساعت 6  فريز شو  

  بر�

P , (PITE) 
or 

QUARTZ  

1000  G,SNHO3- 
pH <1

  ما� 6  ��� 28

  P , G  برمايد
100G,S-  28 ���  28 ���  

كربن �لي � 

  كل

G(B)  
100  G,S

�ناليز  فو���

� يا فريز � شو

شو�. با �فز��� 

H3PO4ا ي

H2PO4  به

 pH<2نمونه 

  شو�.

7 ���  28 ���  

�� �كسيد 

  كربن

P , G  
100  G,S

�ناليز  فو���

  شو�

25/0 

  ساعت

N.S

CODP , G  
100  G,S

هر چه 

�ناليز  تر يعسر

شو� يا با 

�فز��� 

H2sO4  به

 pH<2نمونه 

شو�� سپس 

نمونه فريز 

  شو�

7 ���  28 ���  

جدول الف- 5- خاصه ای از روش هاي نمونه برداري، نگهداري و انتقال نمونه ها 



139صفحهالزامات، دستورالعمل و رهنمودهای تخصصی مرکز سلامت محیط و کار

  P , Gكلر�يد
50  G,S---------  N.S28 ���  

ن كل كلري

  � باقي ماند�

P , G  
500  G  

�ناليز  فو���

  شو�

25/0 

  ساعت

25/0 

  ساعت

كلرين �� 

  يد�كس

P , G  
500  G  

�ناليز  فو���

  شو�

25/0 

  ساعت

N.S

  P , G  كلر�فيل
500  G 

 –فيلتر نشو� 

�� محل 

  تا�يك �

 C°4ا �م

نگهد��� 

  شو�.

��  -فيلتر شو�

محل تا�يك 

� �ما� 

C°20-  ��)

يخچا� فاقد 

ر� برفك �خي

  نشو�)

24- 48 

  ساعت

  

  

  

  

  

  

  

  

  

28 ���  

  ساعت 48  ساعت 48  فريز شو�P , G500  G,S  �نگ

  P , G  هد�يت �يژ�
500  G,S�28  ��� 28  فريز شو ���  

  P , G  سيانيد كل
1000  G,S

با �فز��� 

NaOH  به

نمونه 

pH>12 

فريز  –شد�. 

  شو�

  ساعت 24

14  ���

 ��

صو�� 

حضو� 

سولفايدها 

  ساعت 24

  Pفلو��يد
100  G,S-------  28 ���  28 ���  
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  P , G  سختي
100  G,S

با �فز��� 

HNO3  با

H2SO4  به

 pH<2نمونه 

  شو�.

  ما� 6  ما� 6

  P , G  يد
500  G  

�ناليز  فو���

  شو�

25/0 

  ساعت

N,S

  فلز��
P (A), 
G(A)  

1000  G,S

بر�� فلز�� 

محلو� فيلتر 

شو� � با 

�فز��� 

HNO3 �

pH<2  تنظيم

  شو�

  ما� 6  ما� 6

كر�ميو� 

VI 
P(A) , 
G(A)  

1000  G  

  فريز شو�

  

  ساعت 24  ساعت 24

مس با 

كلوني 

  متر�*

  جيو�

P(A) , 
G(A)  

1000  G,S

با �فز��� 

HNO3
pH<2 .�شو 

 C°4� �ما� �

  �خير� شو�.

28 ���  28 ���  

نيتر��� 

  �مونياكي

P , G1000  G,S

هر چه 

�ناليز  تر يعسر

شو�� فريز 

شو� يا با 

H2sO4  به

 pH<2نمونه� 

پس س شو�.

7 ���  28 ���  
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نمونه فريز 

  شو�.

  P , G  نيتر��
100  G,S

هر چه 

�ناليز  تر يعسر

شو�� فريز 

  شو�

  ساعت 48

ت ساع 48

بر��  48(

 �ها نمونه

  كلرينه)

نيتر�� + 

  نيتريت

P , G  
200  G,S

فريز شو�� با 

�فز��� 

H2sO4  به

 pH<2نمونه 

  شو�.

1-2 ���  28 ���  

P , G100  G,S  نيتريت

چه هر 

�ناليز  تر يعسر

شو�� فريز 

  شو�

  اعتس 48  

 �كجلد��

  �لي*

P , G  
500  G,S

فريز شو�� با 

�فز��� 

H2sO4  به

 pH<2نمونه 

  شو�.

7 ���  28 ���  

  G  بو
500  G  

هر چه 

�ناليز  تر يعسر

شو�� فريز 

  شو�

N.S  ساعت 6

��غن � 

  گريس

ظر� �هانه 

 G ,� گشا�
1000  G  

با �فز��� 

HCL  با

H2sO4  به

28 ���  28 ���  
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 pH<2� نمونه

پس س شو�.

نمونه فريز 

  شو�.

تركيبا� 

  �لي:

,MBAs

P , G250  G,S�ساعت 48  فريز شو  N.S

حشر� 

  *ها كش

G(S), 
PITE- 

lined cap  

1000  G,S

��  �فريز شو�

صو�� 

حضو� كلرين 

باقي ماند�� 

يلي م 1000

گر� �سيد 

�سكو�بيك به 

هر ليتر نمونه 

  �ضافه شو�

7 ���  

�� تا � 7

�ستخر�� 

 �40  ���

بعد �� 

  �ستخر��

  فنل

P , G, 
PITE- 

lined cap  

500  G,S

فريز شو�� با 

�فز��� 

H2sO4  به

 pH<2نمونه 

  شو�.

*  

28  ���

تا �ما� 

  �ستخر��

  

G(S), 
PITE- 

lined cap
40×2  G  

فريز شو�� با 

�فز��� 

H2sO4  به

 pH<2نمونه 

شو�. �� 

صو�� 

حضو� كلرين 

7 ���  14 ���  
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باقي ماند�� 

يلي م 1000

ر� �سيد گ

�سكو�بيك به 

هر ليتر نمونه 

  �ضافه شو�

جدول الف-6- اجزاي برنامه ایمني آب براي آب شیرین کن

 فعاليت جزء
�� منبع تا  سامانه��� كامل � مستندسا��   � شامل منبع �� � منابع خطر��.سامانهتشريح 

  كنند� مصر�
ا� كنندگ ���يابي �يسك خطر�تي كه به مصر�

�سد � يا شد� ��� � حصو� �طمينا� �� �ين كه  مي

  ها بجا باشد. ها بر�� جلوگير� �� �يسك كليه گا�

�� � مو�� شيميايي كه  شناسايي عو�مل بيما��

ممكن �ست �� هر مرحله يافت شد�� � حصو� 

بر����  ها� بهر� ها � ��ند �طمينا� �� �ين كه حائل

 ينتأمبجا �ست كه موجب كاهش �يسك � 

  �هد�� مبتني بر سلامت شو�.
 �ها  حصو� �طمينا� �� كا�كر� مناسب � مستمر حائل

  ها هايي بر�� ��كنش به �فت ��ندما� �� �يجا� ��ند
به بر���� بر�� نشا� ���� �نكه  � توسعه پايش بهر

�علا� خطر  سامانه� توسعه يك  كنند يمكا�  يخوب

 كاهش كا��يي. توسعه يك ��ند يهشد�� �هبر�� 

مديريتي بر�� حصو� �طمينا� �� �جر� شد� تمامي 

  ��ندها.
�  (WSP)� بر�سي كا�كر� مناسب برنامه �يمني �

قبو� �� شر� �نجا�  �يمن � قابل ينتأم�ين كه 

  گير�. مي

ها� كليد� كيفيت � �يمني ��� �  �ناليز شاخص

  ها� مطلو�. ها � ��هنما ���يابي �ستاند���

ها� خا� �  ها متناسب با نيا� ها� �ين برنامه فعاليت  ا�ها� پشتيب مه توسعه برنا

تو�ند ��  �� �ست � مي ينتأم سامانهها�  ��لويت

كنندگا� � مشا�كت �جتما� تا  �مو�� مصر�

  �مو�� نير�� كا� �� شامل شو�.
�� برنامه �يمني ��� � به ��� �ساني ��  با�بيني ����

  �� پي مشكلا� يا حو���.
ها�  به ��� نگهد��� ��ندحصو� �طمينا� �� 

بر���� � مديريتي � تجديد نظر بر�� �خيل  بهر�

  كر�� تجا�� بدست �مد�.

توصیف سیستم،
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جدول الف – 7- حداقل تعداد نمونه براي آزمون باکتری های نشانگر آلودگي مدفوعي در شبکه 
توزیع )منبع: استاندارد ملی 1053(

تعد�� نمونه �� سا�)جمعيت (نفر��يف

15000 > 12

نفر5000به ���� هر10000012تا 25000

نمونه �ضافي 120نفر به علا�� 100000به ���� هر50000012تا 3101000

نمونه �ضافي 180نفر به علا��100000به ���� هر12 > 4500000

 فعاليت جزء
�� منبع تا  سامانه��� كامل � مستندسا��   � شامل منبع �� � منابع خطر��.سامانهتشريح 

  كنند� مصر�
ا� كنندگ ���يابي �يسك خطر�تي كه به مصر�

�سد � يا شد� ��� � حصو� �طمينا� �� �ين كه  مي

  ها بجا باشد. ها بر�� جلوگير� �� �يسك كليه گا�

�� � مو�� شيميايي كه  شناسايي عو�مل بيما��

ممكن �ست �� هر مرحله يافت شد�� � حصو� 

بر����  ها� بهر� ها � ��ند �طمينا� �� �ين كه حائل

 ينتأمبجا �ست كه موجب كاهش �يسك � 

  �هد�� مبتني بر سلامت شو�.
 �ها  حصو� �طمينا� �� كا�كر� مناسب � مستمر حائل

  ها هايي بر�� ��كنش به �فت ��ندما� �� �يجا� ��ند
به بر���� بر�� نشا� ���� �نكه  � توسعه پايش بهر

�علا� خطر  سامانه� توسعه يك  كنند يمكا�  يخوب

 كاهش كا��يي. توسعه يك ��ند يهشد�� �هبر�� 

مديريتي بر�� حصو� �طمينا� �� �جر� شد� تمامي 

  ��ندها.
�  (WSP)� بر�سي كا�كر� مناسب برنامه �يمني �

قبو� �� شر� �نجا�  �يمن � قابل ينتأم�ين كه 

  گير�. مي

ها� كليد� كيفيت � �يمني ��� �  �ناليز شاخص

  ها� مطلو�. ها � ��هنما ���يابي �ستاند���

ها� خا� �  ها متناسب با نيا� ها� �ين برنامه فعاليت  ا�ها� پشتيب مه توسعه برنا

تو�ند ��  �� �ست � مي ينتأم سامانهها�  ��لويت

كنندگا� � مشا�كت �جتما� تا  �مو�� مصر�

  �مو�� نير�� كا� �� شامل شو�.
�� برنامه �يمني ��� � به ��� �ساني ��  با�بيني ����

  �� پي مشكلا� يا حو���.
ها�  به ��� نگهد��� ��ندحصو� �طمينا� �� 

بر���� � مديريتي � تجديد نظر بر�� �خيل  بهر�

  كر�� تجا�� بدست �مد�.
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نمونه برداري آزمون های فیزیکي و شیمیایي
a منابع آب زیر زمیني هر سال 2 بار یك بار از ابتداي مهر تا 15 آبان و یك بار از 15 اردیبهشت تا پایان 
خرداد انجام شود. لازم به ذکر است که کلیه منابع در این محدوده های زماني مورد آزمون قرار می گیرند.
a تواتر نمونه برداري براي شــبکه توزیع آب فصلي و تعداد نقاط نمونه برداري به تشــخیص مدیر 

کنترل کیفي و بر اساس معیاري متناسب با طول شبکه تعیین می شود.
a ورودي و خروجي تصفیه خانه ماهانه یك نمونه انجام شود.

a مخازن هر نیم سال یك بار یك نمونه فیزیکي و شیمیایي انجام شود.

نمونه برداري آزمون های میکروبي  
)Thermotolerant Coliform( نمونه برداري آزمون های میکروبي 

a منابع آب زیر زمیني هر ماه یك نمونه انجام شود.
a شبکه توزیع مطابق استاندارد جمعیتي انجام شود.

a ورودي و خروجي تصفیه خانه هر روز یك نمونه )حداقل( انجام شود.
a مخازن ذخیره هر ماه یك نمونه انجام شود.

)HPC( نمونه برداري آزمون های میکروبي 
a شبکه توزیع مطابق دستور عمل ارسالي شرکت مهندسي انجام شود.

a ورودي و خروجي تصفیه خانه هر روز یك نمونه انجام شود.
a مخازن ذخیره هر ماه یك نمونه انجام شود.

)Turbidity( نمونه برداري آزمون کدورت
a منابع آب زیر زمیني ماهانه یك نمونه کدورت )هم زمان با نمونه برداري آزمون میکروبي( انجام شود.

a شــبکه توزیع مطابق آزمون کلر ســنجي که بر اساس استاندارد جمعیتي معین می گردد انجام شود 
)همراه هر نمونه کلر سنجي یك نمونه کدورت انجام شود(

a در خروجي و ورودي تصفیه خانه آب از طریق نصب دســتگاه های ســنجش لحظه ای به صورت 
مســتمر اندازه گیري و پایش می شــود تا قبل از نصب دستگاه مذکور روزانه حداقل 3 نمونه کدورت 

)در هر شیفت کاري یك نمونه( انجام شود.



147صفحهالزامات، دستورالعمل و رهنمودهای تخصصی مرکز سلامت محیط و کار

a در مخازن ذخیره آب به ازاي هر نمونه کلر سنجي یك نمونه کدورت انجام شود.

نمونه برداري آزمون کلرسنجي
a شبکه توزیع مطابق استاندارد جمعیتي انجام شود.

a در خروجي تصفیه خانه از طریق نصب دســتگاه های ســنجش لحظه ای به صورت مســتمر اندازه 
گیري و پایش می شــود تا قبل از نصب دســتگاه مذکور روزانه حداقل 3 نمونه )در هر شــیفت کاري 

یك نمونه( انجام شود.
a مخازن ذخیره آب از طریق نصب دســتگاه های سنجش لحظه ای به صورت مستمر اندازه گیري و 

پایش می شود تا قبل از نصب دستگاه مذکور حداقل روزي یك بار انجام شود.

نمونه برداري آزمون های ریزآلاینده  
فلزات سنگین )10 عامل(

a ورودي و خروجي تصفیه خانه هر نیم سال یك بار انجام شود.
a منابع آب زیر زمیني هر سال یك بار انجام شود.

* در صورتی که نتیجه ی آزمون هر یك از فلزات سنگین برای یك منبع آب )سطحي یا زیرزمیني(در 
 ،)Not Detectable( قابل شناسایی و تعیین مقدار نباشد ppb یك سال فرضی اندازه گیری شده و در حد
با تشخیص مدیر کنترل کیفی اندازه گیری آن عامل برای آن منبع آب زیر زمینی برای 3 سال متوالي بعد در 

صورت عدم وجود تهدیدهای جدید آلاینده ی محیطی می تواند انجام نشود.
a تعیین عامل های فلزات ســنگین براي اندازه گیري در شــبکه و همچنین مخازن ذخیره با توجه به 
فاکتورهایی همچون کیفیت منابع آب ســطحي و زیر زمیني و جنس شــبکه بستگي دارد. تواتر نمونه 
برداري براي شبکه توزیع آب و مخازن ذخیره سالانه و تعداد نقاط نمونه برداري در شبکه به تشخیص 

مدیر کنترل کیفي و بر اساس طول شبکه تعیین می شود.

)TOC , COD, BOD( مواد آلی درجه اول
a شبکه توزیع آب به تشخیص مدیر کنترل کیفي و بر اساس طول شبکه تعیین می شود.

a ورودي و خروجي تصفیه خانه هر ماه یك بار انجام شود.
a مخازن ذخیره هر فصل یك نمونه انجام شود
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سموم و مواد آلي 
نوع سموم بر اساس سم هایی که در منطقه استفاده می شود تعیین می گردد

a منابع آب زیر زمیني هر سال یك بار انجام شود.
a ورودي و خروجي تصفیه خانه هر نیم سال یك بار انجام شود.

a تواتر نمونه برداري براي شــبکه توزیع آب ســالانه و تعداد نقاط نمونه برداري به تشــخیص مدیر 
کنترل کیفي و بر اساس طول شبکه تعیین می شود.

a مخازن ذخیره هر سال یك نمونه انجام شود.

)DBPs( محصولات جانبي حاصل از گندزداها
a تواتر نمونه برداري براي شــبکه توزیع آب ســالانه و تعداد نقاط نمونه برداري به تشــخیص مدیر 

کنترل کیفي و بر اساس طول شبکه تعیین می شود.
a براي خروجي تصفیه خانه هر فصل حداقل یك بار نمونه برداري شود.

a مخازن ذخیره هر سال یك نمونه انجام شود

پرتوزاها
a منابع آب زیر زمیني هر پنج سال یك بار انجام شود

a ورودي و خروجي تصفیه خانه هر 3 سال یك بار انجام شود.
a بــراي شــبکه توزیع آب تواتر نمونه برداري هر 5 ســال یك بــار و تعداد نقاط نمونــه برداري به 
تشخیص مدیر کنترل کیفي و بر اساس طول شبکه تعیین می شود. )لزوم اندازه گیري پرتوها در شبکه 

با توجه به نتیجه آزمون های انجام گرفته بر روي منابع تأمین آب تعیین می شود(
a مخازن ذخیره هر 3 ســال یك نمونه انجام شــود )لزوم اندازه گیري در مخازن ذخیره با توجه به 

نتیجه آزمون های انجام گرفته بر روي منابع تأمین آب تعیین می شود(

عوامل بیولوژیک
a تواتر نمونه برداري براي شــبکه توزیع آب فصلي و تعداد نقاط نمونه برداري به تشــخیص مدیر 

کنترل کیفي و بر اساس طول شبکه تعیین می شود.
a ورودي و خروجي تصفیه خانه با تواتر ماهانه انجام شود.

a مخازن ذخیره با تواتر فصلي انجام شود.
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