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 ان شیرده )تتانی مادی مارییبد در مادیان شیرده و غیرشیرده و نریان اخته شده یا نشده ایجاد شود. توانمیبیماری تتانی انواع مختلفی دارد و 

Eclampsia یا Transit tetanyیا  Hiccupنیرا مهمتر یپوکلسششمیاما ه سششتیمشششخص نی آن و قطع قیعلل دقع تتانی اسششت که ( یکی از انوا 

بدون  مارییب یگاه. شودمی دهیاند دداششته  نیتمر ییبالا که مدت ییهااسشب در  ینیبال میبه همراه علا یپوکلسشم یدانند. هیعامل مسشبب م 

 مدت،ی با سششابقه کار سششخت و طولان همراه دیشششد یکیزیف تیو فعال نیسششنگ ناتیدهد. مواردی همچون تمریرخ م یعلت مشششخصشش چیه

 نیروتئسبز که حاوی پرچرا در مراتع س ،یآبستن یدر ط یبرای مدت طولان ونجهی بالای ریمصرف مقاد د،یفروزما قیتزر ،یاختلالات گوارش

شوند یتلا ممب رییگیراز شن که در زما ییاهانیماد .شود مارییند سبب شروع بتوانمیداروها  یبرخ قیو تزری پوکلسمیه هستند، ییخام بالا

 یحاو اهانیو مصرف گ یگرمازدگ مثل آلکالوز، یبالاتر است. عوامل ریشوند و مرگ و میاست و درمان نم دتریها شدآن در مارییمعمولا ب

ز علایم احمل و نقل است.  ماری،ر این بیفاکتور د سکیر نیمطرح باشد. مهمتر مارییفاکتور در وقوع ب سشک ید به عنوان رتوانمی اگزالات

به تعریق ششدید، عدم تعادل، هایپرپنه، فیبریلاسشیون عضشلانی خصوصا در عضلات جوشی صورت و ناحیه شانه، عدم     توانمیاین بیماری 

 کی یبه بررس مطالعه نیااششاره کرد.  ها و خششکی در راه رفتن، باز و بسشته ششدن غیرعادی و اتسشاع منخرین حین دم و بازدم     تطابق اندام

 یحمل و نقل طولان وانیح خچهیشده بود. در تار یریگنیدچار زم مانیروز پس از زا 11پرداخته است که  یردهیساله در دوران ش 0 انیماد

 ریلرزش غ ،یحرکت یهااندام دیو شد یرارادیبه راه رفتن و حرکات غ لی. عدم تماخوردیاز حد به چشم م شیب یکیزیمدت به همراه کار ف

علائم  ،یریگنیمشششهود بود. به گفته صششاحب دام قبل از زم ینیاز علائم بال دیشششد قیتعر نینقباض عضششلات فک و همچنا ها،چهیماه یاراد

 قهیتنفس در دق 35درجه، تعداد  5/31رکتال  یشامل: دما یاتیشده بود. علائم ح دهید دنیخوردن و نوش یبرا رموفقیعدم تعادل و تلاش غ

پس از  و اخذ یدیگشادشده بود. نمونه خون ور یهالیو با تقلا به همراه نوستر ی. تنفس به صورت سطحقهیضربان قلب در دق 84و تعداد 

 تیعو وض ینیتوجه به علائم بال باتر از حد نرمال است.  نییگزارش شد که پا تریلیبر دسش  گرمیلیم 0/7 میکلسش  زانیم ششگاه یانتقال به آزما

به صورت  نیمحلول در سرم سال %24 میبروگلوکونات کلس یدیور قیداده شد و بلا فاصله تزر یرواریشش  یتتان صیتششخ  انیماد یردهیشش 

به  اعتس 2تنفس و ضشربان قلب بعد از حدود   تمیبه صشورت منظم کنترل ششد و به مرور ر   یاتیعلائم ح قیتزر یآهسشته انجام ششد. در ط  

 یبرا دیمتعادل با ییغذا میرژ کی به دوز دوم دارو وجود نداشت. ازین طیشرا یریگیپو  سیک تیمحدوده نرمال بازگششت. با توجه به وضع 

از  دیبا ،یهردیمانند دوران ش میکلس یتقاضا شیفراهم شود. در زمان افزا یو فسفر در طول باردار میمناسب کلس یهاو نسبت ریمقاد نیتأم

حمل و  نیو همچن یسنگشود. استرس و گر هیته میکلس یحاو یمعدن باتیترک ای ونجهیبالا مانند  تیفیاجتناب شود و علوفه با ک یگرسشنگ 

 به حداقل برسد. دینقل با

 تتانی شیرواری، مادیان، هیپوکلسمی واژگان کلیدی:

  


