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 چکیده
منظور بررسیی  های اطراف تبریز بهداریاسب سالم )کشت منفی( در اسب سأر 22و  گورماسب مبتلا به  سأر 22این مطالعه روی    

زمایشیااهی و  آهیای  بر اساس نشانهمبتلا به گورم های اسببیماری در . پذیرفتانجام سرمی   Aهاپتوگلوبین و آمیلوئیدسطوح سرمی 

نمونه خون از ورید وداج اخذ و پی  از دداسیازی    مربوطهاز دام  ،هاکشت نمونه آزمایشااهی از طریقتأیید شد. بعد از یید ألینی تبا

 هیای اسیب  درسیرمی   Aمیزان آمیلوئید میاناین گیری شد. ( اندازهیسرم Aهای فاز حاد )هاپتوگلوبین و آمیلوئید مقادیر پروتئین ،سرم

 هایاسب در هاپتوگلوبینسرمی  سطحمیاناین  .بود mg/dl  26/392±22/1662گروه شاهد و در mg/dl 29/962±13/2272 گروه بیمار

طیور  هب گروه بیمار هایاسبدر  هر دو پارامترمیاناین  .بود mg/dl  11/112±22/221و در گروه شاهد mg/dl  61/277±26/1291مبتلا

مشیص    ،شیده گییری در گروه بیمار در بررسی همبستای بین پارامترهای سرمی اندازه (.p<69/6داری بیشتر از گروه سالم بود )معنی

باعی  افیزای    ها در اسبکه بیماری گورم نهایی این . نتیجه(p>69/6و  =262/6r) داری بین آنها ودود نداردمعنی گردید که ارتباط

 موضوع باید لحاظ گردد. نای های مبتلا به گورمسبا در درمان و بنابراین شودهای فاز حاد میسرمی پروتئینسطوح 
 

.، گورم، اسبهای فاز حادپروتئین: هاواژهکلید  
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 مقدمه

یکااای از  (strangles) بیمااااری کتاااو یاااا گاااورم     

باا    لاودگی آکه در اثار   باشدمی هااسبهای حاد بیماری

از  کاااه شاااودحاصااای مااای اساااترپتوکوکوک اکاااویی

د قسامت فوقاانی دسااتگاه   ن التهاا  حاا  آخصوصایات  

هاای لنفااوی اسات. ایان     و چرکین شادن عقاده   تنفس

دنیا وجود دارد ولای در اثار کاد شادن      بیماری در تمام

ن در و پیشرفت روش درماان از اهمیات آ   هاتعداد اسب

هاای ایان   واگیاری  .شاده اسات   کاساته بیشتر کشاورها  

و یاا در   های سوار نظاام ارتاش  در بین واحد که بیماری

باه   ،دادهای بارکش روی مای های متعلق به اسبطبیاص

هاای  . اکنون واگیریمقدار زیادی کاهش پیدا کرده است

یااا  و چوگااان و مسااابقه هااایکوچااد در بااین اسااب

 ,.Guss et al) شاود های سوارکاری دیده مای موزشگاهآ

2009; Newton et al., 2000; Davidson et al., 

-ماری حساک مای ها نسبت به این بیتنها اسب. (2008

 ،د و گرچه در هر سنی ممکان اسات مباتلا گردناد    نباش

حساسایت بیشاتری     گیساال  9تاا   1بین ن نیولی در س

دارند. بیماری ممکن است در هر فصی از سال بروز کند 

و مرطاو  احتماال بیمااری       و هوای سارد آولی در 

ایجااد  رچه پس از بیماری ایمنی محکمی بیشتر است. اگ

یاد اساب    ،ر حدت میکرو  زیاد باشاد اما اگ ،شودمی

ماه به ید عفونت مجدد دچاار   9ممکن است در فاصله 

منبع عفونت  .ها باقی بماندشود و بیماری در گروه اسب

های مباتلا اسات کاه    بینی دام  در بیماری کتو ترشحات

هاای  سازد. اساب لوده میآبشخور را آعلوفه و  و  مراتع

عفونات را   ،ی درمانگاهیهاهفته پس از نشانه 4لوده تا آ

در برابار   سازند. میکرو  عامی بیماری نسابتا  منتشر می

انتقااال   از ایاان جهاات و شاارایم محاایم مقاااوم اساات

تا یاد مااه پاس از خارو      لوده آغیرمستقید در جایگاه 

لاودگی  آ مباتلا ممکان اسات صاورت گیارد.      یهااسب

نفاو    بینای و  حلاق و حااد  تاورم  ، مخاط بینی و حلاق 

ن آموجب چرکای شادن    های لنفاویه عقدهب  میکرو 

هاا نفاو    شود و ممکن است عفونت باه ساایر انادام   می

 ،کباد  ،مغاز  ،های چرکی در کلیاه کرده باعث ایجا کانون

 Boyle et al., 2009; Timoney)مفاصی شود  و طحال

et al., 2008; Weese et al., 2009.) هااای عفوناات

حات چرکای  م باا ترشا  أقسمت فوقانی دستگاه تنفس تو

 هلنفاوی زیر گلاو مشخصا   هایبینی و بزرگ شدن عقده

بیمااری ممکان    ،در مراحای ابتادایی   .بیماری کتو است

اشاتباه   اسابان   تورم سرخرگی ویروسی با بیماریاست 

این بیماری عقده لنفااوی باه انادازه کتاو      ولی در ،شود

 Stephen et al., 2004; Sweeney et) بزرگ نمی شود

al., 2005 .)  در بیماااری گااورم تغییاارات بیوشاایمیایی

ایجااد شاود کاه    حیاوان  زیادی ممکان اسات در سارم    

بررسی این تغییرات کمد زیادی در پیشگیری و کنتارل  

این بیماری خواهد نمود. ازجمله اینکه بررسی وضعیت 

هااای فاااز حاااد ساارم حاااسز اهمیاات اساات.   پااروتئین

ی هاای پلاسامای  سری پاروتئین های فاز حاد یدپروتئین

، التها  و ضربه  افازایش یاا   هستند که در زمان عفونت

های پلاساما در کباد سانتز    یابند. اکثر پروتئینکاهش می

 -های پلاسامایی مثای گاماا   . بعضی از پروتئینشوندمی

و برخای   شاوند ساخته مای ها در پلاسماسیها گلوبولین

ندوتلیال سانتز  آهای چون سلولهمدر نقاطی دیگر دیگر 

ها در پاسا  باه التهاا ، غلظات     . این پروتئینگردندمی

های فاز حاد مثبت( یا کاهش پلاسما را افزایش )پروتئین

از جملااه  دهنااد.یهااای فاااز حاااد منفاای( ماا )پااروتئین

سارمی   Aهاپتوگلوبین و آمیلوسید  ،های فاز حادپروتئین
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باشد کاه در اساب حااسز اهمیات باوده و در مواقاع       می

سارم   Aها وجود دارد. آمیلوسید التها  احتمال افزایش آن

-های فاز حاد در اساب مای  ترین پروتئینیکی از بزرگ

باشد. غلظت این مااده در شارایم سالامت خیلای کاد      

شادت و در طای چناد    هاما در شارایم التهاابی با    ،است

 شااودماای( 1111یااا  mg/L 111)ساااعت خیلاای زیاااد 

(Browning  et al., 2004; Chavan et al., 2005 از .)

تااوان بااه هااا در اسااب ماایایاان پااروتئینمااوارد یگاار د

 -1 فیبرینااااوآن، آلبااااومین، هاااااپتوگلوبین و آلفااااا 

-گلیکوپروتئین اشاره کرد. دو مورد اخیر جاز  پاروتئین  

که آلباومین جاز    درحالی ،های فاز حاد مثبت می باشند

هااپتوگلوبین   آیاد. شمار میههای فاز حاد منفی بپروتئین

از حاد اسات و میازان پلاسامایی    یکی از پروتئین های ف

 رود.هااای التهااابی مختلاام بااا  ماای  آن در وضااعیت

ناوعی   شاود و هاپتوگلوبین باه هموگلاوبین متصای مای    

مقدار  سازد.می( Hb-Hp)کمپلکس محکد غیرکوا نسی 

پلاسمای انسان ظرفیت اتصاال   لیترهاپتوگلوبین هر دسی

لاوبین  هموگ گرم هموگلاوبین را دارد. میلی 181تا 41به 

 شاود و ها مای وارد توبولو  گذردها میآزاد از گلومرول

به  Hb-Hpکمپلکس  ،اما کند.در آنجا رسو  می معمو  

 ،لاذا  تواند از گلومرول بگذرد.حدی بزرگ است که نمی

رسد وظیفه هاپتوگلوبین جلاوگیری از اتالا    به نظر می

این کار باعاث حفا     هموگلوبین آزاد از راه کلیه باشد.

تاا از   شاود آهن ارزشامند موجاود در هموگلاوبین مای    

 Petersen et al., 2004; Pihl) دسترک بدن خار  نشود

et al., 2013).    منظاور بررسای ساطو     ایان مطالعاه باه

 Aهای فاز حاد )هاپتوگلوبین و آمیلوسیاد  سرمی پروتئین

هاای مباتلا باه گاورم و مقایساه آن باا       سارم( در اساب  

 فت.های سالد انجام گراسب

 هامواد و روش

 درک اسب مباتلا باه گاورم    أر 31این مطالعه روی      

داری هااای اطاارا  تبریااز در  در اسااب 1354زمسااتان 

-هها با )ید مورد از نمونه ماه انجام گرفت 3زمان مدت

حذ  شاد و  های قرمز گلبولاندازه  از بیش تجزیهدلیی 

. (جهات مطالعاه ماورد اساتفاده قارار گرفات      مورد  25

زمایشاگاهی و  آهاای  ههای بیماار بار اسااک نشاان    اسب

عقاده   ترشحات بینی و در صورت درنااآ بالینی )کشت 

اساترپتوکوکوک  لنفی از ترشحات آن جهت جداساازی  
ها بعد از اخذ تاریخچه، نمونه یید شدند. از دامأت (اکویی

اسااازی شااد. جدآن خااون از وریااد ودا  اخااذ و ساارم 

ی( نیاز باا   ت منفا سالد )کشک  اسب أر 31همچنین از 

دیریتی یکساان باه عناوان    ما ای و شرایم سنی و تغذیاه 

-ه)تعداد سه نمونه سرمی ب برداری شدگروه سالد نمونه

جهات  ماورد   21حاذ  و  های قرمز گلبولتجزیه دلیی 

. در هار نموناه خاونی    (مطالعه مورد استفاده قرار گرفت

های فااز  شده پس از جداسازی سرم مقادیر پروتئینتهیه

گیاری  انادازه  سرم Aهاپتوگلوبین و آمیلوسید شامی د حا

شد. هاپتوگلوبین سارم باا اساتفاده از کیات اختصاصای      

 ;K-ASSAY Horse Haptoglobin ELISAا یاازا )

Kamiya Biomedical Company  ساااخت کشااور )

گیاری  گیری شد. این کیت قاادر باه انادازه   امریکا اندازه

اسااک   بوده وی طور اختصاصههاپتوگلوبین سرم اسب ب

 (.Eckersal , 2000باشد )ایمونواسی می آن

ساارم بااا اسااتفاده از کیاات ا یاازا      Aآمیلوسیااد

(Innovative Research  ساااخت کشااور آمریکااا باار )

   .گیری شداساک ایمونواسی اندازه

از  هاا آمااری داده  واکااوی  بارای  ها:دادآماری تحلیل  -

جهات مقایساه    .استفاده شد 21ویرایش  SPSSافزار نرم
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و  T-testپارامترهااا در بااین دو گااروه از روش آماااری  

جهت تعیین ارتباط بین پارامترهای سرمی با همدیگر در 

تعیاااین همبساااتگی  گاااروه بیماااار از روش آمااااری 

(Correlation ).19/1 مقادیر استفاده گردیدp<  دار معنای

 در نظر گرفته شد.

 

 هایافته

گروه   هایاسب درسرمی  Aمیزان آمیلوسید میانگین      

گاااااااروه  و در mg/dl 59/995±13/2145 بیماااااااار

میازان  . میاانگین  باود  mg/dl  19/391±51/1912شااهد 

در بااین دو گااروه اخااتلا  آماااری ساارمی  Aآمیلوسیااد 

میانگین  (.1 )جدول نشان دادرا  (=p 111/1)داری معنی

 mg/dl مباتلا   هاای اساب  در هاپتوگلوبینسرمی  سطح

  mg/dlو در گاااااروه شااااااهد  1/244±21/1298

در باین دو   هابود که اختلا  میانگین 18/181±51/121

در گاروه   (.1 )جادول  باود  (=p 111/1)دار گروه معنی

بیمااار در بررساای همبسااتگی بااین پارامترهااای ساارمی  

داری شده، مشخص گردید که ارتبااط معنای  گیریاندازه

 (.=198/1pو   =295/1rبین آنها وجود ندارد )

 
 سالدو  گورممبتلا به  هایاسب درسرم(  Aهای فاز حاد )هاپتوگلوبین و آمیلوسید پروتئینمیانگین مقادیر سرمی  مقایسه -1 جدول

 T انحراف استاندارد ±میاناین تعداد گروه پارامتر سرمی
 داریسطح معنی

(p-value) 

 Aآمیلوسید 

(mg/dl) 

 13/2141 ± 59/995 25 بیمار
89/8 

111/1 

  51/1912 ± 19/391 21 سالد

 هاپتوگلوبین

(mg/dl) 

 21/1298 ± 11/244 25 بیمار
18/5 

111/1 

  51/121 ± 18/181 21 سالد

 

 گیریو نتیجه بح 

باا  ها باعث لنفادنوپااتی و پنوماونی   گورم در اسب      

-اشتهایی، تب، عدم سرزندگی، تاکیهای سرفه، بینشانه

اکاای در ساامع ریااه و گاااهی صااداهای ویااز و کرپنااه، 

این بیماری دارای روناد التهاابی    شود.ترشحات بینی می

های تواند باعث تغییر در میزان سرمی پروتئینبوده و می

 ,.Stephen et al) های التهاابی شاود  فاز حاد و شاخص

2004) . 

سارمی   Aمیزان آمیلوسید میانگین در بررسی حاضر 

طااور هباا بیمااار گااروه هااایاسااب درو هاااپتوگلوبین 

هاای  داری بیشتر از گروه سالد بود. در کاره اساب  معنی

-هسرم ب Aگیری آمیلوسید مبتلا به رودوکوکوزیس اندازه

 ,.Cohen et alعنوان معیار تشخیصی بیان شده اسات ) 

 Aآمیلوسیااد  ،انزاوهااای مبااتلا بااه آنفلاادر اسااب .(2005

ین عناوان یاد پاروتئ   هبافزایش آن گیری و سرمی اندازه

 ه اسات فاز حاد و ید شاخص التهابی گازارش گردیاد  

(Hultén et al., 1999 در ید .) آمیلوسیاد   ،مطالعاهA  و

های مباتلا باه   هاپتوگلوبین در سرم و مایع صفاقی اسب

گیری و مشخص گردید که مقدار آمیلوسیاد  کولید اندازه

A  ساارمیmg/l 19/1  بااود و تغییاارات هاااپتوگلوبین و

م باا تغییارات آنهاا در ماایع صافاقی      در سر  Aآمیلوسید 

و همکااران  اساکینر  (. Pihl et al., 2013ارتباط داشت )
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هایی مثی ورم پستان، متریت و در بیماری 1551در سال 

اناد  ماندگی افزایش هاپتوگلوبین سرم را بیان کارده جفت

(Skinner et al., 1991).  در  همچناین و روبرت اسکینر

را در تاب  ی هاپتوگلوبین افزایش سطح سرم ،1554سال 

 ,Skinner and  Robertsاسات )  کارده گازارش  شایر  

در برخی مطالعات از هاپتوگلوبین سارم جهات    (.1994

هااا اسااتفاده شااده اساات. کااارتر و گااویی بیماااریپاایش

و نقش آن  Eبه مصر  ویتامین  2112در سال همکاران 

باار سااطح ساارمی هاااپتوگلوبین در بیماااران مبااتلا بااه   

 (.Carter et al., 2002) اناد سی اشاره کردهمشکلات تنف

که سندرم کبد چار    شده است ای مشخصطی مطالعه

 شااودباعااث افاازایش سااطح ساارمی هاااپتوگلوبین ماای 

(Uchida et al., 1993.)    1551گودال و کنات در ساال 

در مطالعه سنجش مقاادیر طبیعای غلظات هااپتوگلوبین     

سااارم اساااب باااه روش ایمونوتربیااادومترید، آن را   

اناد و افازایش   گارم بار لیتار اعالام نماوده      98/1±43/1

برابار مقاادیر طبیعای هااپتوگلوبین سارم       3تا  2غلظت 

اناد کاه او    اسب را پس از جراحی اخته گزارش کارده 

روز پاس از جراحای باوده اسات.      9تاا   3این افازایش  

اناد استنشااو ویاروک    همچنین ایشاان گازارش نماوده   

و غیرواکسااینه باعااث  هااای واکسااینهآنفلااوانزا در پااونی

 11تاا   1شود کاه  برابری هاپتوگلوبین می 3تا  2افزایش 

 ,Goodall and Kentیابد )روز پس از عفونت ادامه می

دار غلظت هاپتوگلوبین سرم خاون  (. افزایش معنی1991

-همین خار  عروقی و اثر همولیزهای داخی و اسب در

بی هاای باکتریاایی و ویروسای و التهاا    طور در عفونات 

(، کاه ایان   Pellegrini et al., 2003گزارش شده است )

خاوانی دارد.  یافته با نتایج حاصی از مطالعه حاضار هاد  

ساعت پاس   24افزایش غلظت هاپتوگلوبین سرم اسب، 

برابار مقاادیر    14/1از القای آرتریت غیرعفونی به میزان 

سااعت پاس از    59تاا   48طبیعی اعلام شده اسات کاه   

 Hultén andاو  رساایده اساات )القااای التهااا  بااه 

Demmers, 2002ای تغییاارات غلظاات  (. در مطالعااه

هااای پااونی بااه دنبااال هااای پلاسااما در اساابپااروتئین

خصااوا افاازایش غلظاات   مینااایتیس تجرباای و بااه 

اناد  ها را گازارش کارده  هاپتوگلوبین سرم خون در پونی

(Fagliari et al., 1998 در مطالعاه .)روی پاروتئین  ای-

ز حاد در بیماری علفی عدم افزایش هاپتوگلوبین های فا

 Milneدر اسب های دچار کولید گزارش شده اسات ) 

et al., 1991.) 

در بررسای   2119 ساال در جاکوبسن و همکااران  

در ماایع ساینوویالی و سارم    سارمی   A غلظت آمیلوسید

هاای مباتلا باه بیمااری     اساب  هاای ساالد و  خون اسب

سرم سرمی در  A یلوسیدمفصلی نشان دادند که غلظت آم

های سالد کمتر از حاد تشاخیص   یال اسبومایع سینو و

در پاس  به آرتروسنتز مکارر تغییار    گیری بودند واندازه

ساینویال باه    سارمی ماایع   A نکردند و غلظت آمیلوسیاد 

داری در اساب هاای مشاکوه باه آرتریات      طور معنای 

در آن غلظات سارمی    عفونی بیشتر از اسبان سالد بود و

داری باا تر از ساایر   طور معنیبان با شرایم عفونی بهاس

ماایع  سارمی   A ها بود. بناابراین غلظات آمیلوسیاد   گروه

به  باشد وسینوویالی نشانگر خوبی از آرتریت عفونی می

رسد که تغییارات را در فعالیات التهاابی نمایاان     نظر می

سارمی و غلظات    A غلظات آمیلوسیاد   ،کند. هچناین می

ها با شرایم التهاابی  یع سینوویالی در اسبما  Aآمیلوسید

 داری نداشااتندتفاااوت معناای سااالدپااایین بااا اساابان  

(Jacobsen et al., 2006). شده مطالعاتی نشان داده  طی

هاای  سارم خاون در اساب    A که غلظت آمیلوسیاد  است
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هاای ویروسای و   عفونات  هاای باافتی،  مبتلا باه آسایب  

 همراه اسات داری یافزایش معنبا ها باکتریایی و التها 

(Eckersal, 2000).  ،داری در افاازایش معناایهمچنااین

هاای مباتلا باه    سرم خاون در اساب  A   غلظت آمیلوسید

های غیرعفونی در نتیجه اعمال جراحی گازارش  آرتریت

 ,.Hultén et al., 2002; Pollock et alشاده اسات )  

در زمان افزایش ناشی سرمی  A غلظت آمیلوسید .(2005

گارم بار لیتار و در شارایم     میلی 11-111از التها  بین 

 گارم بار لیتار گازارش گردیاد     میلای  1کمتار از   طبیعی

(Hultén and Demmers, 2002).  در آزمااااایش

انسانی با کیت تجاری قابی دسترک  ایمونوتربیدومترید

متوسام   اساب، سارمی   Aبرای تعیاین میازان آمیلوسیاد    

طور باالینی  هایی که بهدر اسبسرمی  A یدغلظت آمیلوس

گاارم باار لیتاار و در میلاای 48/1کمتاار از  ،سااالد بودنااد

 1118 بودناد،  هاای التهاابی  دارای بیماری ی کههایاسب

 ,.Jacobsen et al) گارم بار لیتار گازارش گردیاد     میلی

بااااا اسااااتفاده از روش ایمونوتربیاااادومترید  .(2006

باارای غلظاات  آگلوتیناساایون  تکااس، مقااادیر مرجااع 

هاای ساالد   کاره اساب   درسارمی   Aپلاسمایی آمیلوسید 

ه است گرم بر لیتر گزارش گردیدمیلی 21تا  9/1 زکمتر ا

(Stoneham et al., 2001.) مطالعاااتی غلظاات  طاای

در ضعم ناشی از عوامای غیرعفاونی   سرمی  Aآمیلوسید 

شاده )نقاص در انتقاال    هاای تاازه متولاد   در کره اساب 

زجار  ساندرم   وغی یا اخاتلال در بلاو ،  بلپیش ،غیرفعال

گازارش شاده    طبیعای  شدگی مکونیاوم( جمع وتنفسی 

 Stoneham et al., 2001; Hultén and) اساات

Demmers, 2002). ای در مااورد غلظاات  در مطالعااه

سااکارید  سرمی و پروتئین متصی به لیپاوپلی  Aآمیلوسید 

هاای  های دچار کولید، مشاهده شد کاه اساب  در اسب

ولید عفونی مانند انتریت، پریتونیت، کولیات یاا   دچار ک

های شکمی غلظت  بسیار با تری نسبت باه اساب   آبسه

-های دچار کولید غیرعفونی دارند و همچنین در اسب

 ،ساارمی بااا تری دارنااد Aهااایی کااه غلظاات آمیلوسیااد 

احتمال زنده ماندن آنها بسیار کمتر از آنهاایی اسات کاه    

 Vandenplas)ی دارناد  سرمی کمتر Aغلظت آمیلوسید 

et al., 2005). 

 Aای افاازایش ملایااد غلظاات آمیلوسیااد در مطالعااه

تکنیاد   هاا و را که ناشی از تفااوت در آزماایش  سرمی 

 ,.Chavatte et al)اند ، گزارش کردهباشدگیری مینمونه

های  تفااوتی در غلظات     ی،گزارشهنچنین طی  (.1992

مباتلا  از ید ماه تر های جوانبین کرهسرمی  Aآمیلوسید 

در زمان شروع  رودوکوکوک اکوسی ناشی ازپنومونی  به

ه های سالد از نظر بالینی مشاهده نشدعلاسد بالینی و کره

عناوان منباع   باه  نبایاد سارم   Aآمیلوسیاد   . بنابراین،است

به عنوان ید ابزار برای  بلکه باید تشخیص قابی اعتماد،

 ی ماورد های دساتگاه تنفسا  تشخیص زودهنگام عفونت

 (.Cohen et al., 2005) استفاده قرارگیرد

باعاث   هااسب بیماری گورم در ،کهه نهایی ایننتیج

 یسارم  Aافزایش سطو  سرمی هاپتوگلوبین و آمیلوسید 

در  بناابراین، . گاردد مای های فااز حااد   عنوان پروتئینبه

موضوع بایاد لحاا     نای گورمهای مبتلا به درمان اسب

 .ای داده شودتها  اهمیت ویژهال و به وجود گردد

 

 سپاسازاری

نویسااندگان از حااوزه معاوناات محتاارم پااژوهش و      

مین خاطر تأهآوری دانشگاه آزاد اسلامی واحد تبریز بفن

   د.ننمایهزینه اجرای تحقیق سپاسگزاری می
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Abstract 
This study was conducted on 29 horses with strangles and 27 healthy horses (negative culture) 

in order to investigate the serumic concentration of haptoglobin and serum amyloid A in stables 

of Tabriz area in Iran. Sick horses were detected by clinical and laboratory (culture of nasal 

discharge) findings. Blood samples were subsequently collected from the jugular vein in all 

horses and serum was separated. The concentration of acute phase proteins (Haptoglobin and 

Serum Amyloid A) were measured in all samples. Mean Serum Amyloid A in affected and 

healthy horses was 2749.13±569.95 mg/dl and 1602.97±357.76 mg/dl respectively. Mean 

serumic levels of Haptoglobin in affected and healthy horses was 1258.20±244.01 mg/dl and 

721.97±187.18 mg/dl respectively. Average of both parameters in affected horses was 

significantly higher than the healthy group (in both p=0.000). There was no significant 

correlation between the measured parameters in diseased horses (p=0.158 & r=0.269). In 

conclusion, strangles induces increase in the serumic concentration of acute phase proteins 

which must be considered in the treatment of affected horses. 
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