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آندومتریت تحت بالینی در گاوهاي شیري با استفاده  میزان شیوع بررسی
 سایتوبراشاز 

  2، پرویز تاجیک2نوا زاده ، حمید قاسم2، محمود بلورچی1*طباطبایی سیدعلیرضا علوي

  

  چکیده
در تشخیص آندومتریت تحت رحم  سیتولوژي ارزیابی ،هدف از انجام این مطالعه

  . در گاوهاي سالم بود دهیشیر 170تا  70بالینی، بین روزهاي 
 روز تحت برنامه 170تا  70راس گاو با روزهاي شیردهی  62در این مطالعه 

بدین ترتیب . مورد بررسی قرار گرفتند (Re- synchronization) همزمان سازي مجدد
 واحد درمانیبا تزریق یک  همزمان سازيروز قبل از تشخیص آبستنی، برنامه  7 که

پس از  7شروع شد و سپس در روز ) GnRH(کننده گونادوتروپین  هورمون آزاد
از  تشخیص داده شده و آبستن روش اولتراسونوگرافی موارده ب، GnRHتزریق 

براش سایتو روشه رحم ب و از موارد منفی نمونه سیتولوژي شدند مطالعه حذف
 و برنامهشد دوم انجام  GnRHو  F2αپروستاگلندین سپس تزریق . شدگرفته 
روز پس از تلقیح اجباري از نظر آبستنی  28 ،گاوهاتمامی . کامل شد سازي همزمان

 نتایج این مطالعه نشان داد میزان آبستنی. ندبا اولتراسونوگرافی مورد معاینه قرار گرفت
% 8آنها بالاتر ازهاي آندومتر اي در نمونههاي چند هستهسلولگاوهایی که درصد 

 ، کمتربود% 8آنها بالاي اي هاي چند هستهدرصد سلولکه  گاوهایی نسبت به بود
در مجموع نتایج ).  p ˂ 001/0(دار بود  است که از نظر آماري این رابطه معنی

% 8ها بیش از  گاوهایی که در آنها درصد نوتروفیلحاصل از این مطالعه نشان داد 
در جهت  ینانقابل اطمهاي روشسیتولوژي از  .میزان باروري کمتري داشتند ،بود

 .باشدتشخیص آندومتریت تحت بالینی و در نتیجه درمان زود هنگام آن می

  گاوسایتوبراش، ، آندومتر آندومتریت تحت بالینی، سیتولوژي :کلیدي واژگان
  

  26/11/91: تاریخ پذیرش    14/8/91: تاریخ دریافت
  

 مقدمه
آندومتر رحم و اختلال در آندومتریت تحت بالینی با التهاب 

آندومتریت شناخته بالینی بدون علائم  یتولید مثلارآیی ک
شیوع آندومتریت مختلف میزان هاي مطالعهدر . )14(شود می

از شده  يسپرتحت بالینی بر اساس روش تشخیص و زمان 
  . )2(عنوان شده است درصد 90تا  16بین زایمان 
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، )15(ديبازرسی مقعهاي مختلف تشخیص شامل روش
  )3(رحم، بیوپسی از )3(، کشت مایع رحمی)10(واژینوسکوپی

مختلف پس از زایش انجام  هايدر زمان )6(و سیتولوژي رحم
گاوهاي مبتلا به آندومتریت تحت بالینی ترشحات . شودمی

ت بیماري در حدي رحمی قابل مشاهده ندارند ولی شد
 .)2(آیی تولیدمثلی اختلال ایجاد کندتواند در کارت که میهس

هر چقدر از زایمان فاصله بگیریم میزان شیوع آندومتریت 
روز پس از زایش  70. یابد بالینی و تحت بالینی کاهش می

می رسد ولی آندومتریت بالینی به حداقل و نزدیک صفر 
تواند وجود وجهی از آندومتریت تحت بالینی میدرصد قابل ت
ال حاضر مطالعات مختلف نشان در ح .)14(داشته باشد

مطمئن در جهت تشخیص روشی اند که سیتولوژي رحم  داده
    .)8و  11(تحت بالینی است آندومتریت

 تحت بالینی تشخیص آندومتریت هدف از انجام این مطالعه 
روش پس از زایش با استفاده از  170تا  70در روزهاي 

  .بود سیتولوژي
  

  مواد و روش کار
  گیري نمونه -1

در حومه مشهد  راسی 2000این مطالعه در یک گاوداري 
گاوهاي این گاوداري از نژاد هولشتاین بوده و . انجام شد

  .بدون دسترسی به چراگاه است آزادسیستم نگهداري 
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 70با روزهاي شیردهی  4تا  2شکم  هايدر این مطالعه از گاو
 همزمان سازيکه تحت روش  4تا  2روز و نوبت تلقیح  170تا 

روز قبل از تشخیص  7اوها گکلیه . قرار گرفته بودند استفاده شد
گنادورلین  μg 100آبستنی با اولتراسونوگرافی، تحت درمان با 

روز ( در روز تشخیص. ، قرار گرفتند)ل استرالیاپارن ®گنابرید(
وارد مطالعه  غیر آبستنگاو راس  62 ) همزمان سازيبرنامه  7

، سازي همزمانبرنامه  گیري س از واژینوسکوپی و نمونهپشده و
  .در مورد آنها کامل شد )1 نگاره(
  واژینوسکوپی - 2

ز واژینوسکوپ مورد ارزیابی ااستفاده ا ب غیرآبستنکلیه گاوهاي 
در که ترشحات رحمی قابل مشاهده هایی دامقرار گرفتند و 

آندومتریت بالینی از مطالعه حذف به دلیل ابتلا به واژن داشتند 
گاوهایی که ترشحات . و نسبت به درمان آنها اقدام گردیدند شد

مشاهده به حدي بود که در اطراف پرینه و دم قابل آنها چرکی 
  .نیز از مطالعه حذف شدند ،بود
 سیتولوژي - 3

. براي این کار از سیتوبراش انسانی تغییر شکل یافته استفاده شد
یل ثابت ردسته سیتوبراش بریده شد و در داخل یک لوله است

براي این منظور از لوله تفنگ تلقیح استفاده شد و سپس . گردید
شده یک بار مصرف در داخل یک غلاف تلقیح تغییر شکل داده 

با رعایت اصول بهداشتی، سیتوبراش وارد رحم . قرار گرفت
و غلاف عقب کشیده شد تا براش در تماس با آندومتر  هشد

سپس با چرخاندن براش، نمونه اخذ شده و . رحم قرار گیرد
و از رحم خارج  یده شدمجددا براش به داخل غلاف کش

خارج و  پس از خروج از رحم، براش از غلاف. گردید
. گسترش با چرخاندن براش روي لام میکروسکوپی تهیه شد

 100حداقل  ،پس از ثابت کردن با الکل و رنگ آمیزي گیمسا
 هاشمارش شده و درصد نوتروفیل 400سلول با بزرگنمایی 

  .تعیین شد
همزمان فوق برنامه  هايگیريو نمونهگیري پس از انجام اندازه

 μg ، )همزمان سازي 7روز ( زکامل شد و در همان رو سازي
 کلوپروستنول سدیم،( F2αآنالوگ پروستاگلاندین  500

 9روز (روز بعد  2و شد ، تزریق )پارنل استرالیا ®ناستروپل
تزریق ) پارنل استرالیا ®گنابرید(گنادورلین  μg 100، )برنامه
  .ساعت بعد تلقیح اجباري انجام شد 16و شده 

  
7d                            2d             16h  

GnRH                                   PGF             GnRH          FTA  
  Day 0                                        Day 7                  Day 9  

FTA: Fixed Time Artificial insemination 
  

  )7گیري روز  مونهن( ها  نحوه و فواصل تزریق هورمون: 1نگاره 
  
  تشخیص آبستنی -4

کلیه گاوهاي تحت مطالعه با دستگاه  ،روز پس از تلقیح 28
 مورد معاینه قرار گرفتند )هلند Falco-100( اولتراسونوگرافی

  .شدموارد آبستن و غیر آبستن ثبت و 
  ها دادهآنالیز  -5

پس از . آنالیز شدند SPSS Ver. 16افزار  نتایج به کمک نرم
یز توصیفی نتایج حاصل از سیتولوژي رحم، براي بررسی آنال

وجود ارتباط بین سیتولوژي و آبستنی، از آزمون مربع کاي و 
  .استفاده شد Pearsonهمبستگی 

  
  تایجن

آمده از رحم  نمونه بدست 62 ازدر سیتولوژي انجام شده 
و  1حداقل پس از زایش  170تا  70 گاوها در روزهاي

سلول با میانگین  100فیل در هر عدد نوترو 30حداکثر 
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ها و دامبا بررسی وضعیت آبستنی  .شمارش شد% 13/8
% 8وجود  ،هاي موجود در رحمارتباط آن با تعداد نوتروفیل

حد نوتروفیل در نمونه هاي تهیه شده از رحم به عنوان 
اري دقیق فیشر، ارتباط با انجام آنالیز آم. شدتعیین  آستانه

هاي رحم و آبستنی ن تعداد نوتروفیلبی داريآماري معنی
نوتروفیل % 8حد آستانه بنابراین  ).p=  001/0( دیده شد

بر . تشخیص آندومتریت تحت بالینی در نظر گرفته شدمعیار 
از گاوهایی که میزان نوتروفیل موجود در % 6/30این اساس 

آندومتریت دچار بود به عنوان گاوهاي % 8بیش از آنها رحم 
پس از اولین تلقیح بعد از . شناخته شدند تحت بالینی

% 26/5غیر آبستن و % 74/94از این تعداد گیري،  نمونه
گاوهاي سالم از نظر % 51/46در این مطالعه . آبستن شدند

پس %) 49/53(آبستن شده و مابقی  آندومتریت تحت بالینی
  .از تلقیح اول غیر آبستن گزارش شدند

  
  میزان آبستنیو  هافیلدرصد نوتروارتباط بین  -1جدول

  
  آبستنی

  ها درصد نوتروفیل
  کل  آبستنی  عدم آبستنی

1%  8  5  13  
2%  1  4  5  
3%  3  3  6  
4%  1  2  3  
6%  7  2  9  
7%  3  4  7  
10%  1  0  1  
12%  2  0  2  
14%  1  0  1  
15%  5  0  5  
20%  5  1  6  
25%  3  0  3  
30%  1  0  1  

  62  21  41  جمع
  

  یارتباط بین سیتولوژي و آبستن -2جدول
  آبستنی

  سیتولوژي
غیر           

  کل  آبستن  آبستن

 23  %8کمتر از 
)09/37(%  

20  
)25/32(%  

43 
)4/69(%  

 18  %8بالاي 
)03/29(%  1 )61/1(%  19 

)6/30(%  

 41  جمع
)12/66(%  21 )87/33(%  62 )100(%  

  
در بررسی همبستگی بین دو  Pearsonضریب همبستگی 

بدست آمد که در سطح  402/0پارامتر سیتولوژي و آبستنی 
  .بوددار  معنی 01/0
  

  بحث
هدف از انجام این مطالعه بررسی اعتبار روش سیتولوژي در 

آندومتریت تحت بالینی . تشخیص آندومتریت تحت بالینی بود
در گاوهاي به ظاهر سالمی وجود دارد که هیچ گونه ترشحی در 

به در این گاوهاي این عارضه . دنواژن و فرج و زیر دم ندار
طوریکه  بهداده ظاهر سالم به شدت کارآیی تولیدمثلی را کاهش 

یافته بر اساس مطالعات صورت گرفته درصد آبستنی را کاهش 
بر اساس مطالعات  .)1(یابد می افزایش  روزهاي باز گله میزانو 

مطمئن جهت تشخیص روشی صورت گرفته سیتولوژي رحم 
که  چرا ،)8(باشد آندومتریت بالینی و تحت بالینی می

. )4(باشندترین مکانیسم دفاعی رحم می ها اصلی نوتروفیل
تهیه شده از رحم  هاي نمونهدر ها نوتروفیلافزایش تعداد 

در  ها نوتروفیلمیزان . نشانگر التهاب رحم باشد تواند می
بسته به میزان % 90هاي سیتولوژي تهیه شده از رحم تا  نمونه

و همکاران نیز نشان  Gilbert . )8(رود درگیري رحم بالا می
هاي آندومتر رحم و  دادند که بین افزایش تعداد نوتروفیل

بر اساس این . )6(افزایش روزهاي باز گله ارتباط وجود دارد 
ها  پس از زایش میزان نوتروفیل 170تا  70مطالعه در روزهاي 

تشخیص حد آستانه بود که % 13/8با میانگین % 30تا % 1از 
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% 6/30بر این اساس . تعیین گردید% 8آندومتریت تحت بالینی 
بود % 8از گاوهایی که میزان نوتروفیل موجود در رحم بیش از 

 .به عنوان گاوهاي درگیر آندومتریت تحت بالینی شناخته شدند
در . آبستن شدند% 26/5غیر آبستن و % 74/94ن تعداد از ای

منفی نظر آندومتریت تحت بالینی  ی که در این مطالعه ازگاوهای
پس از تلقیح %) 49/53(آبستن شده و مابقی % 51/46 بودند،

نیز با سلاسل و همکاران  .اول غیر آبستن گزارش شدند
روز پس از زایش  190±40روزهاي اي مشابه در  مطالعه

تحت بالینی  هاي را به عنوان آندومتریت% 3هاي بالاي  نوتروفیل
آبستنی براي % 47آبستنی براي گروه بیمار و % 5ه و معرفی کرد

حد و همکاران این  Galvao. )13(گروه سالم گزارش کردند
شخیص هاي موجود در آندومتر رحم براي ت وتروفیلآستانه ن

پس  49نوتروفیل در روز % 4بیش از  آندومتریت تحت بالینی را
 41تا  28در روزهاي  Barlund. )5(اند  از زایش در نظر گرفته

نوتروفیل  Gilbert، )2(% 8پس از زایش این میزان را بالاي 
، )6(پس از زایش  60تا  40درصد در روزهاي  5بالاي 

Kaufmann   ساعت پس از اولین  4را % 15نوتروفیل بالاي
به  28 ±3نوتروفیل را در روزهاي % Hammon 25و  )9( تلقیح

  .)7(اند در نظر گرفتهینی الآندومتریت تحت بحد آستانه عنوان 
التهاب هاي زمان پس از زایش یا  آلودگی که است عنوان شده

تواند نامناسب در گاوهاي سالم می هايتلقیح در زمانناشی از 
از طرفی . )13(منجر به ایجاد آندومتریت تحت بالینی گردد

و آندومتریت تحت بالینی با برگشت رحم به اندازه طبیعی 
حم از آندومتریت بالینی ایجاد ر مراحل بهبودي رطور دهمین

و همکاران ارتباطی  Baranskiهاي بر اساس یافته .)1(شود می
. )1(ه استودگی باکتریایی رحم و سیتولوژي وجود نداشتلبین آ

گیري  ابراین بررسی سیتولوژي رحم گاوها نسبت به نمونهبن
راحتتر با کارآیی بیشتر روشی استریل در جهت کشت باکتریایی 

  . است
Mateus  و همکاران نشان دادند که التهاب و عفونت رحم مانع

در مجموع نتایج  .)12(شود برگشت رحم به حالت طبیعی می

تشخیص آندومتریت تحت حاصل از این مطالعه نشان داد که 
بالینی با توجه به تاثیر آن روي باروري و افزایش روزهاي باز 

مطمئن روشی تواند  سیتولوژي می. گله اهمیت زیادي دارد
  . جهت تشخیص آندومتریت تحت بالینی باشد
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