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 چکیده 
و فیزیولیویی  کیه بیا    بیود  بایست در پی داروییی می به منظور رفع این مشکل .همراه است زیادی اتبیهوشی در پرندگان با خطر   

 میدازولام به عنیوان  با متامیزولو هیستوپاتولویی  بالینیاثرات هدف از انجام این مطالعه، مقایسه . سازگار باشد گانآناتومی بدن پرند

به طور تصادفی به ،گرم 033وزن سال و ۲سنی  میانگین اقطعه کبوتر نر بالغ ب 81 باشد. به این منظور، تعدادمی هابیهوشی در کبوترپیش

تزریق شد. در گروه  به صورت داخل عضلانی (mg/kg 03) داروی کتامین، شاهد عنوانبهتایی تقسیم شدند. در گروه اول ششگروه  0

. کبوترهای گیروه سیوم   طور عضلانی تزریق گردیدنیز به (mg/kg 03)دقیقه پس از آن، کتامین  5و  (mg/kg 6)زولام دوم داروی میدا

به منظور تعیین  .صورت داخل عضلانی دریافت کردندرا به (mg/kg 03)دقیقه پس از آن، کتامین  5 و (mg/kg 533)داروی متامیزول 

ارزییابی قیرار   میورد  هر کبوتر  در بالینیهای مختلف دقیقه از آخرین تزریق، واکنش 5له عمق مناسب بیهوشی در هر گروه و به فاص

، حاکی بالینینتایج ارزیابی  های بافتی کبد و کلیه، انجام شد.به منظور بررسی میزان آسیبآزمایشات هیستوپاتولویی  همچنین گرفت.

-آسیبل از صهمچنین نتایج حا .بودگروه دیگر  دوسوم در مقایسه با  های متفاوت کلینیکی گروه( واکنش>35/3pدار )یمعنکاهش از 

متامیزول کمترین میزان تغییرات بافتی را نسبت بیه کبوترهیای   تیمار با که کبوترهای گروه  مشخص کردهای کبد و کلیه شناسی بافت

بیهوشیی در   مناسبی بیرای تواند داروی ل و کتامین میکه ترکیب متامیزو نتایج مطالعه نشان داد دهند.بروز می میدازولام تیمار با گروه

 کبوترها باشد.
 

 پیش بیهوشی، کبوتر، کتامین، متامیزول، میدازولام. ها:کلید واژه 
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     مقدمه

 ساااونیو اس دساااا  سااا در مو و اااا  د   متااا     

(O2H4NaSO3N16H13C    ب   ا )     متا ماول  دا  پدراا،ل 

ل    دنتها بی با،،  ضا  پد لدی ض  پ پ با  واودت  ا    

وودت دش  ه ش ه ددن پد ل  ب ش .کنن ه عضلا ی میشل

شااه  ز اداا پ، باا  ساا د، پد ل اا ، ضاا  دنتهاا        

باا  دداان  یاا ل  کاا    پد پ. (NSAIDs) غا،دساات،لدا ،

کنن گی عضلا ی ددن پد ل ب  س د، پد ل ا ،  وودت شل

 ,Sheena and Derry) پد  پد پیمعنا   ددن گ،له  ی ل 

ماّز   شی دا مصا،  ددان پد ل پ    گو   س(.  اچ2012

پد لدای  مت ماول  پ،  گ   گود ش  ش ه دسز. بن ب،ددن  

ب شا .  منناان  ددان پد ل دتا،د      وط، میمن س  ل بی

 ف  م کونوژدکی من سهی پ  ط  د س  ی ل پدمی پد پ.

  پد ل، متاا ماول میااا   باا نانی غاار وااودت علاای   

 جاوپ پد پ   پذد،  ااو ل س،، عود ض ج  هی دجتن  دس

-مای ک  ش ماود  پم ، با   پ، ا ه        ،دن آ مهرک  

پ  مو پ پد ل، مت ماول   سهز با     غاا،دنهت  ددن  ب ش .

 Poblete etدسز )بسا     چاو  س د، پد ل  ، ددن گ،له

al., 2003 .)  نو  پ م   کوناس  ممود پ،  پ مت ماول

دس  ل  مننان ب،ط،  ک،پ  دسر سر عضلا ی محوط  

 کاا  ب،پ پد پ  اااو  اا ، کوچااس ل بااو  ی پ  پد بطناا

(Rezende et al., 2007 .) 

-پ ن ه    او دت،د  ووپ  د دا ط،دق د تق  بنولپد اپان   

دعم    (Gamma-aminobutyric acid  ، عصهی گ ب  )

کنناا . دداان گاا،له پد لداای جهااز مصاا  فی   ااا،  ماای

 بخشی  شلی عضلا ی ل مُسکن پ  پ، ا گ   کا  ب،پ  آ د 

ب شان    وطا، مای     بیپد پ. پ  ح نز کلی  بنولپد اپان

لنی پ  مود پ مص،  طولا ی م   با  پلا با لا  ساه     

ع،لقی ش ه ل  منناان  - ضعاف ساستر  نیسی ل قلهی

ب عث آسا  ب فز کلا  پ  پ،  گ   وود نا  شا .  اما     

عم، ددن گ،له پد لدی پ  ب   پ،  ه دس س عز باوپه ل  

   س دی که  ل کلا  دفوددش د فتا  ل  ددن مق د  پ  مودقع 

 دکاا ل ، بعاا  دا باهوشاای  د مشااکل وود اا  ساا وز 

(Churchill, 2004 .)،پ، اا گ   چااو    دا سااو، پد اا

( Pneumatic bone)  اا ،  مو اااس پد د، دسااتخود 

دا پد ل  ، دستنشا قی ساه    دستی په    بن ب،ددن ب شن یم

پخش گ ا  ، باهوشی پ  محاط ش ه ک  ددان موضاو    

 ود ا  وط، ا و ل   ب،د، ج،دح ل پ،سنل د  ق عمال مای  

پ   ب   ن    ج،دحی محوط  بطنی    مننان. مض، ب ش 

سطح باهوشی سهس وود    دت، و،لج گ ا  ، باهوشی 

  .(Gali and Ventin, 2013) ش .

ب، ساای وااودت   مط نعاا   اا   دا د ماا   دداان      

 ب   پ باهوشی پد ل، مت ماول  ل دت،د  ج  هی آ  پاش

ساتی په دا باهوشاای  د کا  . دا آ ما دی ب شاا مای  کهو ، ا  

دستنش قی  ا امن   مهاود  ل لس دل پاش،فت  بوپه ل با   

دا    بنا ب،ددن  ب شا  نح ظ دقتص پ، مق،ل  ب  ص،ف   مای 

باهوشای  و دقای کا  بتود ا  باشات،دن      پد ل، پااش ددن 

نح ظ آ   ومی ل فاودونوژ، ب  ب   پ، ا ه   داس اگ  ،  د 

 دستی په ش . ش  پدشت  ب 

 

 ها مواد و روش

پ  پلی کلاناس  خصصی حاود    ددن مط نع   م،بی    

و   ی پد ش  ه آادپ دسالامی لدحا  علاو  ل  حقاقا       

پد شاک ه علاو    ل  حز   ا    کماتا  دولاقای      ه،د 

پد ش  ه آادپ دسلامی لدح  علاو  ل    خصصی پدمروشکی

  شا . پ   د ما   8745 حقاق    ه،د  ل ب  مموا شم  ه 

سانی   محا لپه قطع  کهو ،  ، ب   85ددن مط نع  دا  ع دپ 

قهل دا  گ،  دستی په ش . 033لا   ق،دهی  س   ل  ۲    8
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-س ا، قهل دا باهوشی پلای پ  د  ق آم په د م   آام دش 

 اا ، پ  شاا،ددط دکساا   ل قیاا   کلاناااس  خصصاای

پ، او  ،  ، گ،لهعز ب  کهو ،  س  7ب  م     ج دگ   

ساا عز دا  8باا  ماا     اااو ل هک ماال پدپه شاا  غااذددی

لضاعاز   عمال آما .  ب  جلوگا،،آ     ب  پست،سی آ 

نحا ظ  داتر ضا،ب   قلا  ل      داکهو ،    سلامتی  م می

پد ل، ض    نی  ل چ و  ی   گ مخ ط   کنت،  ش .

. کهو ،   ب  سا   وو د  ه ش  کهو ،  د  ل  او ب   م می 

با  عناود    ه دل  با  گا،ل   گ،له شش   دی  قسار ش   .

 ,Ketalar, Rotexmedica) پد ل، کتااا مانشااا    

Germany)   داد،  ، کالوگ،  لا  گ،  ب مالی 73پلا ب

ب   ل ب  صو   پدول عضلا ی  و داق شا . پ  گا،له    

 ,Dormicum, Caspian tamin) پل  پد ل، ماا داللا  

Iran)  با     لا داد،  ، کالوگ،  گ،  ب مالی   6ب  پلا

پقاقا  پا  دا آ      8  پدول عضلا ی  و دق ل ب  صو 

پد ل، کت مان مش ب  ب  گ،له ش     و دق ش . پ  گا،له  

 ,Novasoul, Apomedica)سو   ااو پد ل، متا ماول    

Austria داد،  ، کالاوگ،  لا   گ،  ب مالی 833( ب  پلا

پقاقا    8ب   ب  صو   پدول عضلا ی  و دق گشات  ل  

  پلا با   ش ه ماو پ دساتی په   پ  دا آ   کت مان ب  مق د

ق،د  گ،فز. پ  دپدم  آام دش   ب نانی ل  استوپ  ونوژ، 

  ، گ،له ب  طو  ج دگ    د م   ش .

  بالینیارزیابی 

 ا ،  پ  گا،له  دشا  ه شا ه  ،  ا  پ  دا  و داق پد ل    

  پ   ا،  آ پقاقا  دا   83ف صال     پل  ل سو  ل ب  ش   

ل با  ف صال     با    ب   ع دپ دس  صو   ج دگ   گ،له ب 

، کلاناکای دا   ا   ما می لدکانش    پقاق  دا  ار  8ام  ی 

 کنا   پ، ا ، ادا، شاکر       پلاس  لدکنش کلاودو  قهال 

-قلهی  ساستر  نیسیلدکنش   عضلا  د قه ضیلدکنش 

حس سااز با  با،ش    لدکانش  ی  ساساتر عصاه    ع،لقی

لدکنش ب  ساو د  کا،پ  دساتخود      مننان ل ج،دحی 

پاان دساتخود ی با       پل ل ل 8/3  وسط پ دل ب  س، مت 

قااع کاال پل ه لدپ   پقااز مااو پ ب، ساای قاا،د  گ،فااز.

 و داق پد ل پ   ا، گا،له  ا      شا،ل    نح  دا   آام دش

قاقا  با  طاو     پ 63 با نانی پ د   ب، سی آو،دن لدکنش 

 7 ا    3  ، دشا  ه شا ه  با   ، اا  دا     لدکنش .د م ما 

 باا نانی= لدکاانش 8   باا نانی= باا ل  لدکاانش 3)

لدکانش   -0ملادار    با نانی لدکانش   -۲   ح دقل

( دمتا اپ ی ش د  ب نانیلدکنش  -7متوسط   ب نانی

 (.John and Nora, 1997) ش 

  ارزیابی هیستوپاتولوژی 

پ  دا پ دش  م می کهو ،  ، مو پ آام دش ب  ما       

 کشای آسا      پ،  گ  س عز ل  دک ل ، ک مل   م ۲7

(euthanasia) ب  من او  ب فز که    دی دا ل  مو   ش ه 

ب، سی  غاا،د  پژ ،س    لدکوئونی   کا،لا ل دنتها     

  دی دا ب فز کلا  ب،د، د ادا بی   مو    مننان ب فتی ل 

   ک،لا ن،  ، گ،د و غاا،د   استوپ  ونوژ،   ا، کسز

ظا،   سر   مو ا   ا  با      . ل دنته   بان بانی  ج د ش 

دا  پ صا  د تقا   د فاز.    83مخصوت ح ل، ف،ما نان  

  دی ب  ضاخ مز    ، پ د د ش ه پ  ف،م نان  ب،ش مو  

-آماو،  م  وکسالانماک،ل  ل ب   لش معمو    گ 8

  ، ب فتی  ب، دسا    دئوادن  ها  ش .  غاا،د  ل لدکنش

 ,Brunt) بن ، آسا    ، کها  ل کلاا   معا    ، پ ج 

2001; Kim and Rov, 1993 )کمای   ه دل ب  پدپه ،  

 (.۲ل  8)ج دل    س  ب  دک د ، گ،پد   ل ق بل مق د
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 بندی ضایعات هیستوپاتولوژی کبد در کبوترهای مورد مطالعهدرجه -1جدول 

 امتیاز معیار ارزیابی شاخص

 پژ ،س    لدکوئونی

 

< %8 3 

8% - 00% 8 

00% - 66% ۲ 

> 66% 0 

 

  ک،لا

 3 ب ل   ک،لا

 8 سلو   ک،لا، 0-8

 ۲ ،سلو   ک،لا 6-0

 0 سلو   ک،لا، 6 <

 دنته  

 3 ب ل  دنته  

 8 ملادر

 ۲ متوسط

 0 ش د 

 
درجه بندی ضایعات هیستوپاتولوژی کلیه در کبوترهای مورد مطالعه -2جدول   

 امتیاز معیار ارزیابی شاخص

 ن،کسز گ،د و

 

 3 ب ل  کسز

 8 ملادر

 ۲ متوسط

 0 ش د 

  ک،لا

 

 3 ب ل   ک،لا

 8  ک،لا، سلو  0-8

 ۲ سلو   ک،لا، 6-0

 0 سلو   ک،لا، 6 <

 دنته   بان بانی

 3 ب ل  دنته  

 8 ملادر

 ۲ متوسط

 0 ش د 

 

 

 هاتحلیل آماری داده

  ، ب نانی ل  استوپ  ونوژ،    ، ح صل دا د فت پدپه   

ل  وسااط آامااو   ۲۲لداا،ددش   SPSSدفااود  اا،  حااز 

ساطح   .آم  ، ق،د  گ،فتن ک،لسک   لدنا  مو پ  حلال 

 پ    ، گ،فت  ش . >38/3pدن مط نع  پ  د پد ،یمعن
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 هایافته
 با نانی  مختلاف    ، ت دج مق دس  ش   ب،لا لدکنش   

 شا     شدپ  کل پل ه آاما   مو پ مط نع   ، گ،لهبان 

کهو ، ا ، گا،له    پ  ا   ماود  ب،لا ددان لدکانش  ک   پدپ

 ا ،   سهز ب  گا،له  (>38/3p)پد ، یسو  ب  طو  معن

(. پ  گا،له شا      0)جا ل    دساز ک  ش د فتا    پد ،

پ  مااود      ا تا،،  پد ل، کتا مان با   نها دی   دستی په دا 

   .دشز   ب نانی  ، ل ش   ب،لا لدکنش عمق باهوشی

 

 (mean±SEM) کل دوره آزمایش در های مورد مطالعههگرو بالینیمختلف های واکنش شدت بروز مقایسه -۳جدول 

هاگروه های بالینیشدت بروز واکنش   

 پلک کلواک 
زیر  کندن پرهای

 شکم
یانقباض عضلان عروقی -قلبی تنفس   عصبی 

حساسیت به 

 برش جراحی

    سوراخ کردن  

 استخوان

 3/3b 7/0±3/3b 7/3±3/3b 7/3±3/3b 7/3±3/3b 7/3±3/3b 7/3±3/3b 7/3±3/3b 7/3±3/3b±7/3 ش   

ما داللا  

(mg/kg 6) 
b868/3 ±64/۲ b480/3± 50/۲ b480/3±84/۲ b735/3±83/۲ b886/3±00/۲ b504/3±83/۲ b480/3±84/۲ b735/3±84/۲ b60۲/3± 3/۲ 

مت ماول  

(mg/kg 833) 
3/6 ±3/886a 3/50 ± 3/735a 8/3±3/60۲a 3/50±3/735a 8/3±3/3a 8/3±3/60۲a 8/00±3/8864a 8/84 ±3/480a 8/84 ±3/735a 

338/3 پد ،سطح معنی  338/3  338/3  338/3  338/3  338/3  338/3  338/3  338/3  

 واکنش شدید -4واکنش متوسط،  -۳واکنش ملایم،  -2= واکنش حداقل، 1= بدون واکنش ، 0

a,b : دار است دهنده اختلاف معنینشان ستونحروف غیریکسان در هر(00/0p<.)   
 

   ، ت دج ح صل دا ب، سی آسا  ب فز که  پ  گ،له   

پژ ،سا       غااا،د  کا  مااود     پدپز مط نع   ش    ح

فتی پ  کهو ، ا ، گا،له   لدکوئونی   ک،لا ل دنتها   با   

باشات، دا کهو ، ا ،   ( >38/3p)پد ، یپل  ب  طو  معنا 

-پ  صو  ی ک  پ  گ،له ش     اچبوپ     ، سو گ،له

 شاا گو اا   غاااا، پ  ونوژدااس ق باال  ااوجهی مشاا   ه  

 (. 7)ج ل  

پ  کلاا   با فتی    ا ، ا ب، سای آساا    ت دج ح صل د   

لقاو   مااود     شا   پدپ کا      او  حز مط نع   ، گ،له

     کاا،لا ل دنتهاا   باناا بانی پ ن، اا ، گ،د ااو کسااز

( >38/3p)پد ، یکهو ، اا ، گاا،له پل  باا  طااو  معناا 

پ  ددان  (. 8)جا ل    باوپ  باشت، دا کهو ،  ، گ،له سو 

ژدکی ق بل ب، سی  او گ،له ش     اچ گو    غاا، پ  ونو

 غااا،د  با فتی کها  ل کلاا  پ        وجهی  د  ش    ا دپ. 

د دد  شا ه    ۲ل  8  ،   ، مو پ مط نع   پ  شکلگ،له

   دسز.
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 (mean±SEM) مقایسه آسیب بافت کبد در کبوترهای مورد مطالعه -4جدول 

 گروه 
 درجه آسیب بافت کبد

 التهاب بافتی نکروز دژنرسانس واکوئولی

 a3/3±3/3 3/3±3/3a 3/3±3/3a ش    

 ۲/50±3/735b 8/3±3/60۲b 8/00±3/886b (mg/kg 6)ما داللا   

 
 (mg/kg 833)مت ماول  

 پد ،سطح معنی

3/50±3/735a 

338/3  

3/3±3/3a 

338/3  

3/64±3/886a 

338/3  

 آسیب شدید -4آسیب متوسط،  -۳یب ملایم، آس -2= آسیب حداقل، 1= بدون آسیب، 0                                                

a,b                                                  دهنده اختلاف معنینشان ستون: حروف غیریکسان در هر( 00/0دار استp<  .) 

 

 (mean±SEM) مقایسه آسیب بافت کلیه در کبوترهای مورد مطالعه -0جدول 

 گروه 
 درجه آسیب بافت کلیه 

 بینابینیالتهاب  نکروز کست های گرانولر

 a3/3±3/3 3/3±3/3a 3/3±3/3a ش    

 8/84±3/480b 8/88±3/50۲b 8/8±3/875b (mg/kg 6)ما داللا   

 (mg/kg 833)مت ماول   

 پد ،سطح معنی

3/58±3/73۲a 

338/3  

3/3±3/3a 

338/3  

3/58±3/088a 

338/3  

 آسیب شدید -4آسیب متوسط،  -۳آسیب ملایم،  -2یب حداقل، = آس1= بدون آسیب، 0                   

a,b                     دهنده اختلاف معنینشان ستون: حروف غیریکسان در هر( 00/0دار استp<  .) 

 

 

   
ای شتااف و  های کبدی دارای هستته تغیرات هیستوپاتولوژی کبد در کبوتران مورد مطالعه. الف( نمای ریزبینی بافت کبد از گروه شاهد: سلول -1شکل 

رنتد. ب(  شود. سینوزوئیدهای کبدی نیتز اتاهر طبیعتی دا   سیتوپلاسم طبیعی بوده و علائمی از نکروز، التهاب و دژنرسانس واکوئولی در آن مشاهده نمی

-هپاتوستیت دژنرسانس واکوئولی شدید داشته و  متوسطو التهاب  ینکروز تغییراتهای کبدی : سلولمیدازولامنمای ریزبینی بافت کبد از گروه تیمار با 

شان نتداده، ولتی دژنرستانس    گونه نکروز را نهای کبدی هیچسلول :متامیزولشود. ج( نمای ریزبینی بافت کبد از گروه تیمار با ها( مشاهده می)پیکان ها

                                        (.400×نمایی ائوزین، درشت-آمیزی هماتوکسیلینشود )رنگها( مشاهده می)پیکان  ملایم و التهاب واکوئولی

 

 الف ج ب
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ای شتااف  های کلیوی دارای هستته لیه از گروه شاهد: سلولتغییرات هیستوپاتولوژی کلیه در کبوتران مورد مطالعه. الف( نمای ریزبینی بافت ک -2شکل 

های ادراری نیز ااهر طبیعتی دارنتد. ب(   شود. لولههای گرانولر در آن مشاهده نمیو سیتوپلاسم طبیعی بوده و علائمی از نکروز، التهاب بینابینی و کست

ج( نمتای   مشتهود استت.   متوستط های گرانتولر  و کست التهاب بینابینینکروز،  یویهای کلسلولدر : میدازولامنمای ریزبینی بافت کلیه از گروه تیمار با 

التهتاب  شتود.  در آن مشتاهده نمتی   نکتروز گونته علائمتی از   های کلیوی حالت طبیعی دارند و هتیچ : سلولمتامیزولریزبینی بافت کلیه از گروه تیمار با 

   (.400×نمایی ائوزین، درشت  -آمیزی هماتوکسیلیناست. )رنگ قابل مشاهدهلیوی )پیکان( های کسلول و پراکنده ملایمهای گرانولر بینابینی و کست

                                                                                                                                         

 

 گیریبحث و نتیجه
پ نا ه   شا   ب نانی    ،آ  ناو د فت  پ  ب، سی ح ض،    

کهو ، ا ،   با نانی مختلف    ، وج  لدکنشق بل ک  ش

ب ش  می پ  مق دس  ب  گ،له   ، ش    ل پل  سو  گ،له

 با نانی  ا ،  مت ماول  بسا  ، دا  فلکا    ب  طو ، ک 

 مهر پ  کهو ،    د ک  ش پدپه ل د  ونثای کا،په دساز.   

   ،اول  پ  مق دس  ب  گ،لهمت م ام   ب  کهو ،  ، گ،له 

ما داللا   کمت،دن ماود  پ  ش   ب،لا  ام   ب  ش    ل 

ددن موضو  با   ، آ  دسز ک   .لدکنش     د  ش   پدپ  

 ا ،   غاا، پ  عمق باهوشی ل ماود  ش   ب،لا لدکنش

ب نانی گ،له   ، پل  ل سو   ب  پنال   تا،د  پد ل ا ،  

  کت مان. پ  لدقع مت ماول  ما داللا  ل مت ماول  بوپ ل  

پ  مق دس  با  ماا داللا   قاش ماوت، ،،  د پ  کا  ش      

  کن .  ، ب نانی ددی  میش   ب،لا لدکنش

دستی په دا ب  نول   ۲338پ  س   گ   ل پ  ددن امان      

باهوشای پ، ا گ   دشا  ه پدشات         ، صحاح پ  کناس

س کا  با،د، ددما پ دا     ه دسزدسز ل ب  ددن  تام   سا 

 ا  دا  ب د  فاودونوژ، ل آ   ومی با   آ   باهوشی من س 

د ادا بی  ع،لقی ل  نیسی  د ب  پقز -جمل  پست  ه قلهی

دما،لاه    ب، دس    ماان  یکا،   (.Gunkel, 2005ک،پ )

 ا ، متیا ل ی پ  علاو  کا  ب،پ، پدمروشاکی ل       کناس

ماو پ ب، سای قا،د  گ،فتا       باهوشی پ، ا گ     وصوص ً

 ا تا،د  ل عاود ض    ن  حقاقا     م می ددا  پ  ک دسز 

پد ل  ، باهوشی ب، فاودونوژ، ب   پ،  گ   مح ساه  ل  

 .د  ب  تهز  سا ه

آساا   ح کی دا  مط نع  ح ض،    ، پ  ونوژدکید فت    

کها  ل   ی د  و گ،له متا ماول  پ  ب فاز  ا ،   ب فت  ، 

مق د  ملادمی دا  پ  مق دس  ب  گ،له ش    می ب ش . کلا 

 ، که  ل کلا    شی دا  و دقای متا ماول      ک،لا ب فز

 ج ب الف
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مش   ه ش  ک  ددن  تا دج پ   دسات ،  تا دج ح صال دا     

( ل   ل ا  Canory, 2003) ۲330 و ، پ  س     حقاق ک

 ,Tawina and Zolinger) ۲388پ  ساا    النان اا، ل

حا کی دا   ددش  ب ش .  ت دج ح صل دا  حقاق ( می2011

  ل کلاا    شای دا    ا ، با فتی کها   دفوددش د  و آساا  

گاا،  باا  داد،  اا، مالاای 783 و دااق متاا ماول  باا  پلا 

 .ب شا  ب  صو   پدول ع،لقای  مای   کالوگ،  لا  ب  

 منناان ب، ساای  غااا،د   اسااتوپ  ونوژدکی کلااا  پ    

 ا ، گ،د اون، ل   گ،له مت ماول   با   ، ع   ددم پ کسز

پ   ددشا    ب شا . دنته   بان دی پ  ب فز ماو پ   ا، مای   

- غااا، معنای   گو   اچ ک  د  گو   با   پدشت ز ددن ه د

پد ، پ  فالت،دساااو  م،دحاال کلاااو، ل پاااش کلاااو،   

آمانوآ تار،دن ل دستال آمانو آ تار،دن   شای دا دساتی په دا   

ددن پد ل مشا   ه  شا .  منناان پ   حقاقا   مشا ب       

ا ، ئپد اا،  قااش پد ل اا ، ضاا  دنتهاا   غا،دساات،ل   

(NSAIDs ( باا، ع ماال )ATP-sensitive  ک  اا ) ، اا 

 ا ، صاح،ددی غا،پدا بتی ل پدا بتی     پت سامی پ  ماوش 

ب، ساای شاا ه ل مشااخا شاا ه دسااز کاا  دسااتی په    

   سه پد ل  ، ض  دنته   غا،دست،لدا ، ساستماس دا

پدا بتی وود ا     صح،ددی   ،موشک  ش  ونا  قن  پ  

دا آ م دی ک  ک  ش ماود  قن  (.Levy et al., 2003) ش 

لا  عم ه پ  باهوشی پ،  گ   محساو   ضدا مع وو  

دا ددن  ل دستی په طاولا ی ما   ل ساساتماس      شوپمی

 وصاا   چنا د    ب  د ا د  غاا، دا باهوشای     ددن پد ل  

 شوپ. می
پد ل، ،  صدا م  شی  ان و    لی   پ  مط نع  م      

پ   . شا  پ  کهو ،  ، مو پ آام دش مشا   ه  مت ماول  

    ت دج ح صال دا  حقاقا  ود  پ   پلادل آ   د می  لدقع

 Richard and) ۲387پ  ساا    وپمن دناا  پ ل  اا 

Hoppmann, 2014      ساوکونو  ل  مکا  د  پ  سا  )

۲387 (Sokolov et al., 2014ل )  پ   لد ااگژد ااگ ل

کا،پ.   جساتمو ( Zhang and Wang, 2014) ۲387س   

   ضا  گو ا  ع  ااچ پ د فتن  ک  پد ل، متا ماول    ددش  

حتای پ  پ ما     ل   دشات     ا ، عصاهی  و سلسمی ب، 

   .ب ش   ، عصهی  او موت، میآسا  سلو 

 Jedziniak et) ۲380جا ادنا و ل  مک  د  پ  س      

al., 2013   ۲38۲( ل   گ  ل  مک  د  پ  س (Naga et 

al., 2012 )لش ساا،دعی  د جهااز شاا  یطاای آام د   

نن گ    عاان   تا،د  پد ل، مت ماول  ب، عضل   شخود ک

 Liquidپاشنه پ ک،پ  .  لش د م   ددن آاماو  سا،دع   

chromatography- Tendon spectrometry  .اا   پد پ 

   ددن  لش  د ب  مح سه  مااود  ب اگشاز عملکا،پ    آ 

 ا    د ل  دکا ل ، آ   پ صا    4-03عضلا  ب  د ا داه  

وطا،  ه ل دا بای ق،د  پدپ   دا مو پ پ ص   78-58مق د  

   ، سوم  اس وه، پدپ  .ب، سلو بوپ  ددن پد ل 

پد ل، متاا ماول   پلد، پد اا،  اا تا،د   پ  مط نعاا    

 ،دم پل  پ  پ پ  ، ش د  کلاو، ب، سای   ل )پدرا،ل (

کا  پد ل، متا ماول  پ    مشخا گ،پد ه دساز  ل  ش ه

پ پ، بهتا،،  د    دتا،د  بای  پد ل،  ،دما پل  مق دس  ب  

 پ آاما دش   پ  م     ، مو  ب  طو ، ک  کن ددم پ می

پ   (>38/3p) پد ،یصااو   معناا متاا ماول  باا پد ل،

پ پ  ، حا پ کلااو،   سه  ک  ش  83ل  03  ۲3پق دق 

  .(Flor et al., 2013) ش 

  پ  سا   گوسان   س لدنا ولئلمحققا  ی  مناو        

۲388 (Roelvink and Goossens, 2011 ددم گاا  ل  )

( Imagawa and Fentoni, 2011) ۲388پ  س   فنتو ی 

 Patel and) ۲387پ  سااا    کوپاکااا   پ  ااال ل ل

Koppikar,2014     با   پدشتن  کا  دساتی په دا متا ماول )
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 ا ، محوطا    ب  من و  م د،دز پ پ   شای دا ج،دحای  

گو   عود ض ج  هی   س اگ  ،  د با   ما،ده   بطنی   اچ

پ   طا بق  ددشا     ت دج ح صل دا مط نع    خود   پدشز.

 مننان ددشا    ا تا،د  پد ل،    ب ش .میح ض،  ب   ت دج

مت ماول   د ب، دنتا   دساتخود ی   شای دا شکسات  شا       

 ا ، صاح،ددی ب، سای ل    دستخود  پ شز  ی پ  موش

دعلا  ک،پ   ک  مت ماول  ب  طاو  من ساهی با، پ پ ا ،     

 اا   اا تا، گذدشاات  ل   شاای دا شکساات  شاا   دسااتخود 

ا گو ا   ا دولی پ  مااود  دنتاا   دساتخود ی پا  د       اچ

 شوپ.مص،  ددن پد ل مش   ه  می

ک  دستی په دا  د  پد ، گود ش ک،پهن امحقق مننان     

 ههااوپطااو  ق باال  ااوجهی سااه  بپد ل، متاا ماول  باا 

من س  ل  او دا ددن   ،  عملک،پ پست  ه گود ش ش ه ل

  .(Japr, 2012; Vinagre, 2012) ب ش میوط، بی

پ  ونوژ، دشا  ه  ل  اساتو  با نانی  ا ،  د فت ب، دس      

پ  کا  متا ماول    ددن گو   پ د فتار   پ  ددن مط نع  ش ه

  کهو ، ا  باهوشای پ   مق دس  ب  ما داللا  ب  عنود  پاش

 باااوپه ل بااا  نحااا ظ ،وطااا،بااای من سااا  ل  ل،پد

سا اگ  ، با لادی    هپ، ا   ب نانی با  با    ل  کیفاودونوژد

 پد ل، متا ماول  کا    سا   ب    ا، مای    پد پ. پ   ه دز

 د پ  اماناا  دتاا،د  ف  ماا کونوژدکی من سااهی   ود اا ماای

پ  علااو  باهوشاای پ   پ، اا گ   پدشاات  ب شاا  ل  پاااش

پ  کن   س د، پد ل  ،  ددج پااش   پ م     ی پدمروشکی

 باهوشی مو پ دستی په ق،د  گا،پ.
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Abstract 

   Anesthesia in birds is associated with high risks. To resolve this problem, we have to find a 

drug that is compatible with avian physiology and anatomy. This study was conducted to 

compare the clinical and pathological effects of metamizol with midazolam as premedication in 

pigeons. For this purpose, eighteen male adult   pigeons with the mean age of two years and 

weight of 300 gm, were randomly divided into three groups with six individuals per group. 

Group I was the control group, in which the pigeons were given an intramuscular (IM) injection 

of ketamine 40 mg/kg body weight. Each pigeon in group II was given an IM injection of 

midazolam at 6 mg/kg body weight and ketamine at 40 mg/kg body weight within 5 min 

following the first injection. Also, each pigeon in group III was given an IM injection of 

metamizole at 500 mg/kg body weight and ketamine at 40 mg/kg body weight within 5 min 

following the first injection. In order to determine the depth of anesthesia in each group and 

within 5 min from the last injection, various clinical reflexes were evaluated on the body of each 

pigeon. Also, postmortem examinations were performed to assess tissue damages in the liver 

and kidney tissues. The results of clinical evaluation in three groups showed that there was 

significant difference (p<0.05) in the various clinical reflexes between group III, compared with 

groups I and II. Also, the results of histopathological analysis indicated minimal changes in 

metamizole treated pigeon in compared with midazolam treated group. Based on these result it 

seems that metamizole plus ketamine could be used as a suitable combination for anesthesia of 

pigeon. 
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