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چکیده

کبد یکی از مهمترین ارگانهای متابولیسم چربی ها در بدن جانداران می باشد. در قزل آلای رنگین کمان توانایی ذخیره کردن چربی محدود بوده وچربی اضافی 

موجود در جیره می تواند به داخل کبد نفوذ کرده، در داخل آن تجمع یافته و باعث ایجاد بیماری لیپوئیدوز گردد. در این بررسی که بر روی 120 ماهی قزل 

آلای رنگین کمان در طی فصول پاییز و زمستان انجام پذیرفت، ماهی ها در 4 گروه وزنی )زیر50 - 50تا150- 150تا250 و بالای250 گرم( از لحاظ وجود 

بیماری لیپوئیدوزیس مورد بررسی قرار گرفتند. بعد از انجام تست های بیومتری و کالبد گشایی ماهیان، نمونه های کبد مشکوک جهت پایداری در ظروف 

مخصوص فرمالین 10% قرار داده شده و به آزمایشگاه آسیب شناسی ارسال شدند. در آنجا از نمونه ها مقاطع بافتی به ضخامت 5 میکرون تهیه شده و با رنگ 

هماتوکسیلین-ائوزین و پریودیک اسید شیف رنگ آمیزی شدند. در بررسی ریزبینی کبدها، تجمع چربی در داخل هپاتوسیت ها، بصورت وجود واکوئل های 

شفاف دیده شد که بعد از رنگ آمیزی اختصاصی PAS، ماهیت ذرات چربی به دلیل رنگ نگرفتن تائید گردید. همچنین طبق بررسی داده های آماری بیشترین 

میزان ابتلا به کبد چرب در گروه وزنی بالای 250 گرم مشاهده گردید. در بررسی هیستوپاتولوژی مقاطع بافتی ضایعات پاتولوژیکی چون اتساع و پر خونی 

سیاهرگ های مرکز لبولی، افزایش کانونهای ملانوماکروفاژ، لنفوسیتوز و خونریزی های متوسط تا شدید، مشاهده گردید. باتوجه به شیوع بالای بیماری در گروه 

وزنی بالای 250 گرم و همچنین احتمال بروز تلفات ناشی از آن، می توان ضرر های اقتصادی زیادی برای این بیماری متصور بود.

واژه های کلیدی: لیپوئیدوزیس، کبدچرب، قزل آلای رنگین کمان، بررسی هیستوپاتولوژی
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Abstract

Liver is the main organ in fat metabolism and its ability in storing and metabolism of extra fat available in 

feedstuff is, in rainbow trout this ability is limited so the extra fat of feedstuff can be piled up in liver and lead 

to Lipoidosis. In this study 120 rainbow trout from western Azerbaijan’s rainbow trout farms during fall and 

winter were randomly selected and put into four different weight groups (below 50-50to150-150to250and above 

250gr) for the analysis of Lipoidosis disease.after biometric experiments the fishes were autopsied and after 

sampling and tissue stabilizing in formaldehyde the pathological sections of 135 samples of suspicious liver were 

prepared in 5micrometer diameter and colored by two methods of PAS and H&E (for determining fat).In livers 

affected by Lipoidosis the penetration of fat into hepatocyte was seen as clear vacuoles so that after PAS coloring 

their fatty nature was confirmed because they were not colored. The results show that by an increase in weight.

(weight group above250gr) the rate of  Lipoidosis increase too, the study  histopathological sections in affected 

livers other damages like focal  Lymphocytosis low to acute bleeding,  dilation of central veins and  increase 

of melanomacrophage focuses as well as Lipoidosis were seen. By noticing the high outbreak of this disease in 

weight group above 250gr whish has also the probability of economic losses. 

Key words: Lipoidosis, liver, rainbow trout, west Azerbaijan. 
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مقدمه
دلیل اصلی انجام مطالعات وسیع در تغذیه ماهیان، گسترش 
نگهداری و پرورش متراکم ماهی به صورت صنعتی است. 
هستند،  زیادی  شیلاتی  ارزش  دارای  که  ماهی هایی  اکثر 
گوشت خوار هستند که آنها را در بالای زنجیره ی غذایی قرار 
می دهد. تاکنون به منظور تولید جیره های غذایی مصنوعی که 
هم بتواند موجبات رشد سریع ماهی را فراهم آورده و هم 
از نظر اقتصادی مقرون به صرفه باشد، کوشش های فراوانی 
مانند  ماهیها  در  کبدی  ضایعات  است)12(.  گرفته  صورت 
بیماریهای  در  خصوص  به  پستانداران  در  کبدی  ضایعات 
عفونی به خوبی تشخیص داده نمی شود. علت این مساله 

سلولی  یافته  توسعه  سیستم  یک  وجود  عدم  به  می توان  را 
کوپفر موجود در اطرف سینوزوئیدها، مربوط دانست)14(. 
در گونه های مختلف ماهی توانایی ذخیره کردن و متابولیسم 
چربیهای اضافی موجود در جیره غذایی تا حد زیادی متفاوت 
است. در آزاد ماهیان این توانایی محدود بوده و چربی اضافی 
موجود در جیره می تواند به داخل کبد نفوذ کرده و در داخل 
در  گردد.  لیپوئیدوز  بیماری  ایجاد  باعث  و  یافته  تجمع  آن 
حساسیت  دارای  کمان  رنگین  آلای  قزل  ماهیان،  آزاد  بین 
وقت  هر  بنابراین  می باشد،  بیماری  این  به  نسبت  بیشتری 

تغییر  در  به خصوص  است  مطرح  ماهی  کبد  در  تغییراتی 
بیشتری داشت زیرا در گونه های مختلف  باید دقت  چربی 
ماهیها که ذخیره چربی بالایی در کبد دارند، با توجه به تمام 
این دقتها گاهی با تخریب چربی مواجه می شویم که ممکن 
است به صورت منتشر و یا ناحیه ای باشد. ماهی هایی همانند 
قزل آلا در رژیم غذایی خود کربوهیدرات ها را کمتر مصرف 
گلیکوژن  به صورت  هپاتوسیت ها  در  آن  اضافه  و  می کنند 
می شود  بزرگ  کبد  که  آن  محض  به  می یابد)1و4(.  تجمع 
شده،  کبد  عمل  در  نقصان  موجب  امر  این  )هپاتومگالی(، 
 BSP یا  برموفتالئین  فسفو  کلیرانس  کاهش  وسیله ی  به  که 
در پلاسما قابل رهیابی است)5(. اگر نفوذ چربی زیاد باشد 
اعمال کبدی دچار نقصان شده و باعث کاهش پروتئین خون 

می گردد. در این وضعیت احتمال وقوع مسمومیت بالا رفته 
ادم  و  خونی(  سلولهای  رشد  )عدم  هیپوپلاستیک  آنمی  و 

تغذیه ای مشاهده می شود)2(.
 این بیماري در سگ ماهي آفریقایي نیز مشاهده شده است. 
علایم بیماري کبد چرب، معمولا شامل کمخوني و سرکوب 
عفونتهاي  به  منجر  تواند  مي  که  باشد  مي  ایمني  سیستم 
ثانویه باکتریایي شود )10(. بیماری لیپوئیدوز در قزل آلای 
رنگین کمان به خاطر تغذیه زیاد از حد در دمای پایین و 
می باشد  شده  اکسید  یا  شده  اشباع  چربیهای  از  تغذیه  یا 
برای  زیادی  ظرفیت  کبد  وچون  یافته  تجمع  کبد  در  که 
ذخیره  و  اتواکسیداسیون  استعداد  لذا  ندارد  چربی  ذخیره 
سروئید در این اندام وجود دارد)3-12(. این عارضه بیشتر 
در فصل زمستان و در آزاد ماهیانی که در جیره آنها مقادیر 
دارد  وجود  )بالای18-15درصد(  اشباع  غیر  چربی  زیادی 
برخی  و  اسیدهای چرب ضروری  نظر  از  آنها  جیره  یا  و 
دیده  باشد  داشته  کمبود  وکولین(  بیوتین  )مانند  ویتامینها 
می شود. همچنین تغذیه ماهیان با مواد غذایی که اسیدهای 
چرب غیراشباع آنها اکسید شده باشد بویژه در غذاهای فاقد 
مواد آنتی اکسیدان و یا ویتامین E که در شرایط نامطلوب 
نگهداری شده اند باعث بروز این بیماری می گردد. ماهیان 
تغذیه  به کمک  به طور عمده  پرورشی  در شرایط محدود 
با غذاهای مصنوعی پرورش می یابند. اگر چه امروز انواع 
غذاهای ماهی با کیفیت عالی ساخته می شوند اما در برخی 
شرایط به دلیل نقص در کیفیت مواد اولیه غذایی، اشتباهات 
کارخانجات سازنده غذا و یا ضعف مدیریت پرورشی در 
اعمال تغذیه صحیح ماهیان باعث ایجاد آسیبها و ضایعات 
ناشی از سوء تغذیه در ماهیان پرورشی شده و حتی ممکن 
است منجر به تلفات سنگینی گردد. بدیهی است که چنین 
از   را  که کل وزن خود  پرورشی  آزاد  ماهیان  در  ضایعاتی 
می شود.  دیده  بیشتر  می کنند  تهیه  مصنوعی  غذایی  جیره 
کمبود ها و بیماری های تغذیه ای بیشتر به علت اکسیداسیون 
کامل  نشدن  خشک  از  ناشی  کپک های  جیره،  چربی های 
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آنتاگونیست ها  متقابل  اثرات  از  ناشی  کمبودهای  و  پلت ها 
می باشد.  شده  فرموله  جیره های  در  غذایی  محتویات  در 
زمانی که مواد غذایی در مزارع تهیه می شوند یا جیره های 
مرطوب استفاده می شود، احتمال کمبود یا سندرمهای ناشی 
به  شرایط  این  که  می شود  بیشتر  جیره  بودن  نامتعادل  از 
نیاز ایجاد  علت اشتباه در مخلوط کردن مواد مغذی مورد 
به  و  پیچیده  صورت  به  تغذیه ای  کمبودهای  اثر  می شود. 
هر  به  می شود.  ایجاد  غذایی  ماده  چند  کمبودهای  علت 
هر  نیاز  مورد  مطلوب  میزان  شناخت  طریق  از  تنها  حال 
مواد  ازاین  کدام  هر  کمبود  از  ناشی  وعلایم  غذایی  ماده  
ناشی  پاتولوژیک  ضایعات  از  حقیقی  شناختی  به  می توان 
آزاد  ماهی  در  که  رسید.همانطور  تغذیه ای  مشکلات  از 
شده  انجام  محققان  وسایر  هالورو  توسط  اطلس  اقیانوس 
دسترس  در  علت  به  بیماری  کلینیکی  شناخت  است)3(. 
نبودن علایم اختصاصی همراه با هر کدام از این بیماری ها 
ماهی  مصرفی  غذای  کلی  طور  به  می باشد.  دشوار  هنوز 
را  آنان  بدن  ساز  و  سوخت  مندیهای  نیاز  تمام  اولاً  باید 
تا  باشد  گوارشی  ویژگیهای  با  متناسب  ثانیا  نماید،  تامین 
نمایند.  و جذب  هضم  را  آن  بتوانند  ماهی  بدن  آنزیمهای 
چربی ها،  پروتئین ها،  مثل  غذایی  مواد  از  هریک  کمبود 
موجب  می توانند  ویتامینها  و  معدنی  مواد  کربوهیدرات ها، 
از  بیش  افزایش  دیگر  از طرف  تغذیه ای شوند.  بیماریهای 
بروز  باعث  می تواند  هم  غذایی  جیره  در  فوق  مواد  حد 

ضایعات مختلفی مانند دژنرسانس چربی کبد شود.

مواد و روش کار
رنگین  آلای  قزل  ماهی   120 برروی  که  این بررسی  در 
استان  پرورشی  مزارع  از  زمستان  و  پاییز  فصول  در  کمان 
آذر بایجان غربی انجام پذیرفت، ماهیان در 4 گروه وزنی 
زیر50 گرم،50تا150گرم، 150تا250 گرم و بالای250 گرم 
نمونه بدین صورت  قرار گرفتند. روش اخذ  ارزیابی  مورد 
بود که ابتدا  بعد از انجام تست های بیومتری از هر نمونه و 

ثبت مشخصات در فرم های مخصوص اقدام به کالبد گشایی 
شد. کبدها ابتدا از نظر ظاهری بررسی می شدند. در مواردی 
مانند بزرگ شدن کبد، گرد شدن لبه های آن و مشاهده تغییر 
رنگ به سفید شیری و قهوه ای روشن و گاهی وجود نقاط 
خونریزی و پر خونی در  سطح آن ها، کبد مشکوک تشخیص 
فرمالین  حاوی  نمونه  ظروف  داخل  بلافاصله  و  شده  داده 
10% قرار داده می شدند تا به آزمایشگاه آسیب شناسی انتقال 
داده شوند. در آزمایشگاه آسیب شناسی، مقاطعی به ضخامت 
رنگ   PAS و   H&E رنگ  توسط  و  شده  تهیه  میکرون   5

آمیزی شدند. 

نتایج
چربی  تجمع  کبدها،  شناسی  آسیب  تغییرات  بررسی  در 
شفاف  واکوئل های  وجود  و  هپاتوسیت ها  داخل  در 
آمیزی  رنگ  از  بعد  که  شد  دیده   (clear vacuole)

دلیل  به  چربی  ذرات  ماهیت   PAS رنگ  با  اختصاصی 
نیز  دیگری  موارد  همچنین  شد.  تایید  نگرفتن  رنگ 
و  اتساع  کبد،  رنگ  تغییر  کبد،  لبه های  شدن  گرد  مانند 
کانونهای  افزایش  لبولی،  مرکز  سیاهرگ های  خونی  پر 
تا  متوسط  خونریزی های  لنفوسیتوز،  ملانوماکروفاژ، 
مشاهده  نیز  هسته  شدن  پیکنوزه  و  آکروماتیک  شدید، 
بیشترین  آماری  داده های  بررسی  طبق  همچنین  شد. 
 250 بالای  وزنی  گروه  در  چرب  کبد  به  ابتلا  میزان 
به  مربوط  کبد  لبه های  گردشدن  شد.  مشاهده  گرم 
ملانوماکروفاژ  سلولهای  می باشد.  ماکروسکوپی  علائم 
به  ژن  آنتی  ورود  با  رابطه  در  مهم  مرکز  یک  ماهی  در 
در  مراکز  این  که  می باشد  کبد  بخصوص  و  ماهی  بدن 
و  تیمار  گروههای  مقایسه  با  که  دارد  وجود  نیز  کلیه 
مشخص  ها(  )سلول  مراکز  این  کاهش  یا  افزایش  کنترل 
نمایی  روی  از  مواجهه  مورد  ژن  آنتی  نوع  البته  می شود 
یافتن  برای  گردد  نمی  مشخص  اسلایدها  میکروسکوپی 
ضروری  تکمیلی  آزمایش های  از  استفاده  ژن  آنتی  این 
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لنفوسیتی(  سلول های  تعداد  )افزایش  لنفوسیتوز  می باشد. 
بیماری می باشد.  بودن روند  نشانه مزمن  کبد  پارانشیم  در 
رنگ  شدن  زایل  یعنی  هسته  شدن  آکروماتیک  ضمن  در 
نشان  که  است  رنگ  بی  شکل  به  هسته  کروماتین  تیره 
همچنین  می باشد.  نکروتیک  و  دژنراتیو  حالت های  دهنده 
پیکنوتیک بودن هسته هپاتوسیت ها در موارد آپوپتوز )مرگ 
تعداد کمی از سلول ها( و نکروز )مرگ دسته جمعی سلول 
ها( می تواند مشاهده شود. در مقاطع میکروسکوپی نکروز 
از  نکروز  نوع  که  شده  مشاهده  محدود  بسیار  صورت  به 
نوع نکروز انعقادی )محدوده خارجی سلولها مشخص ولی 

هسته روند تخریب را طی می کند( بود.

تصویر 1- گرد شدن لبه ها و تغییر رنگ کبد به همراه پرخونی، در کبد 
چرب ماهی قزل آلای رنگین کمان

تصویر 2- تجمع چربی در سیتوپلاسم سلولهای کبدی رنگ آمیزی 
X=100 H&E

تصویر 3- تجمع چربی در سیتوپلاسم سلولهای کبدی وپیکنوزه شدن 
X=100 PAS هسته سلولهای کبدی- رنگ آمیزی

جدول1- درصد آلودگی گروه های وزنی ماهیان مبتلا به کبد چرب در فصل پاییز

 گرم 50گروه وزنی زیر  150-50گروه وزنی 250-150گروه وزنی  250گروه وزنی بالاي گروهاي وزنی ماهیان

 30 30 30 30 تعداد ماهیان بررسی شده

تعداد ماهیان مبتلا به کبد 

 چرب

12 7 6 4 

درصد ماهیان مبتلاي هر گروه 

 سنی

40% 33/23% 20% 33/12% 
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جدول2- درصد آلودگی گروه های وزنی ماهیان مبتلا به کبد چرب در فصل زمستان

 

 اي وزنی ماهیانه گروه رمگ 50گروه وزنی زیر  150-50گروه وزنی 250-150گروه وزنی  250گروه وزنی بالاي 

 تعداد ماهیان بررسی شده 30 30 30 30

تعداد ماهیان مبتلا به کبد  8 11 11 18

 چرب

لا به کبد درصد ماهیان مبت 66/26% 66/36% 66/36% 60%

 چرب

بحث و نتیجه گیری
حساس  بسیار  شیمیایی  محرک های  به  نسبت  ماهی  کبد 
می باشد چون جریان خون در کبد ماهی به نسبت کند بوده 
و دفع سموم شیمیایی و متابولیک ها در کبد ماهی تدریجی 
می باشد و میزان صفرا در ماهی نیز کمتر است. عمده تغییرات 
در کبد ماهی به صورت تغییر در چربی می باشد که به صورت 

منتشر و یا به صورت ناحیه ای مشاهده می گردد )11(.
تومورهاي  افزایش  بین  اي  رابطه  شده  مشخص  امروزه 
پستانداران  اکثر  پرانرژي در  نئوپلاستیک و مصرف غذاهاي 
وجود دارد که مي تواند در مورد ماهیان نیز صادق باشد)6(. 

همچنین بیشترین میزان مرگ و میر در ماهیان جوان به واسطه 
آسیب های جبران ناپذیری چون دژنرسانس کبد و پانکراس 
و نیز نکروزه شدن سلولهای کبدی ناشی از کمبود اسیدهای 
و  شیرین  آب  ماهیان  در  می باشد)9و13(.  ضروری  چرب 
بیماری  می کنند،  استفاده  ترکیبی  جیره های  از  که  شور  آب 
بیماریهای  رشد،  کاهش  برای  علت  ترین  عمده  کبد چرب 
در  موجود  مشکل  مهمترین  می باشد)8(.  مرگ  و  مختلف 
ارتباط با تأمین نیاز های چربی ماهی های پرورشی، جلوگیری 
از اتواکسیداسیون چربی ها در جیره های حاوی میزان زیادی 
چربی های غیر اشباع شامل اسید های چرب )امگا3 و امگا6 
تنها  نه  خودی  اکسیداسیون  می باشد.  هوا(  اکسیژن  توسط 
در کاهش میزان اسیدهای چرب ضروری برای میزبان مهم 

زیادی  میزان  تولید  باعث  زیاد  اکسیداسیون  بلکه  می باشد، 
که  می شود  کتونی  و  آلدئیدی  پراکسیدهای  و  آزاد  رادیکال 
هم برای ماهیها سمی هستند و هم با سایر محتویات جیره 
ترکیب می شوند)12(. آنتی اکسیدان های بافتی و مخاطی مانند 
توکوفرول و ویتامینC در هنگامی که چربیهای قابل اکسید 
شدن در غذا وجود دارد کاهش می یابند. این مورد باعث تغییر 
غشای حیاتی و تغییر در میزان نفوذ پذیری و شکنندگی غشا 
بیماری  چربیها  فساد  با  همراه  مشکل  مهمترین  می شود)5(. 
لیپوئیدوز کبد است. این بیماری معمولاً همراه با ذخیره طولانی 
مدت مواد غذایی در درجه حرارت بالا که از دست رفتن آنتی 
اکسیدان ها را در آنها تسریع می کند، اتفاق می افتد)5(. به این 
دلیل جیره های ماهیان پرورشی شامل مقادیر زیادی ویتامین 
 (DL- à- Tocopheryl Acetate) دی ال آلفا توکوفریل استات
به عنوان آنتی اکسیدان می باشد. فرم محافظت شده توکوفرول 
که به منابع ویتامین E در جیره غذایی ماهی اضافه می شود 
آلفا توکوفرول استات است که به عنوان آنتی اکسیدان در غذا 
عمل نمی کند، ولی به صورت بیولوژکی فعال می شود و به 
عنوان یک آنتی اکسیدان بافتی عمل می کند. روغن ماهی منبع 
غنی از آلفا توکوفرول می باشد که مانند روغنهای گیاهی که 
علاوه بر آلفا توکوفرول حاوی فرمهای دیگر توکوفرول )بتا، 
دلتا، گاما( نیز بوده و از نظر بیولوژیکی خیلی فعال نیستند ولی 
فعال می باشند)5(.  بسیار  اکسیدان در روغنها  آنتی  عنوان  به 
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موارد دیگر اضافه شده به غذا به عنوان آنتی اکسیدان شامل 
به  چربی ها  اکسیداسیون  از   )EDTA( و  اسید  اسکوربیک 
وسیله ی برداشتن کاتیون های فلزی که در تولید رادیکالهای 
آزاد نقش دارند، عمل می کنند)12(. اتوکسی کوئن، که یک 
استفاده  ماهی ها  غذای  در  نیز  است،  سنتزی  اکسیدان  آنتی 
می شود)12(. چربی های فاسد در موضع عمل سمی هستند و 
در برابر پروتئین ها واکنش نشان می دهند و ارزش بیولوژیک 
آنها را کم می کنند و همچنین اثرات مخربی بر سایر ویتامینها 
به خصوص ویتامین C و ویتامین A دارند. مشخصات بیماری 
ماده ای که دژنره  اساس  بر  موارد شیوع  لیپوئیدوز در  کبدی 
مقدار  دارای  استخوانی  ماهیان  است)12(.  متفاوت  می شود، 
زیادی از سلولهای ذخیره کننده چربی در فضای دیس،  بین 
هپاتوسیت هاو اندوتلیال سینوزوئیدها می باشند)3(. در گیری 
این سلولها در التهاب گرانولوماتوزی کبد در ماهیان گزارش 
شده است)3(، که این حالت در بیماری کبد چرب شایع است 
و اغلب به طرف سینوزوئیدها برآمده می شوند. بیماري کبد 
پرورشي  ماهیان  کشنده  اغلب  و  جدي  بیماري  یک  چرب 
می باشد که قبلا در کارگاههاي پرورش قزل آلاي رنگین کمان 
مطالعه شده است)6(. در زمستان 1360 ماهیان قزل آلای یکی 
از مزارع پرورشی اطراف تهران در اوزان 120-80 گرمی دچار 
تلفات شدیدی می شدند که در بررسی های هیستوپاتولوژی از 
کبد، کلیه، طحال و مشاهده علایم بالینی و آنالیز مواد غذایی 
ابن بیماری برای اولین بار تایید گردید و همچنین در سال 
1361در استان فارس گزارش شد)7(. ماهی هایی که از بیماری 
کبدی لیپوئیدوز رنج می برند، مبتلا به کم خونی شدید هستند 
قرمز  گلبولهای  شکنندگی  و  آبشش ها  پریدگی  رنگ  با  )که 
مشخص می شود( و همچنین قلب گرد و کبد متورم با لبه های 
گرد مشاهده می شود. از نظر هسیتولوژیک علامت اصلی نفوذ 
باعث کاهش  میزان زیادی چربی در هپاتوسیت ها است که 
رنگ پذیری سیتوپلاسم و تخریب دیواره های کبد می شود)5(. 
میزان  با  بافت خون ساز طحال و کلیه  همچنین دژنراسیون 
زیادی رنگدانه که رنگ نمی گیرند در مراکز ملانوماکروفاژ 

مشاهده می شود. همچنین خون سازی کمکی در بافت زیر اپی 
کارد و در نواحی اطراف باب کبد مشاهده می شود. بسته به 
دوره بیماری، میزان اکسیداسیون و نوع چربی در جیره غذایی، 
نفوذ ماکروفاژهای حاوی سروئید که یک  از  میزان متفاوتی 
رنگدانه ناشی از متابولسیم فسفولیپیدها و تجزیه آن است، در 
کبد مشاهده می شود)12(. تمام آزاد ماهیان به دژنراسیون لیپوئید 
کبدی حساس هستند، ولی این مشکل در ماهی های قزل آلای 
رنگین کمان بیشتر مشاهده می شود. ماهی هایی که در مراحل 
اول بیماری هستند قدرت بهبود کامل دارند، ولی هنگامی که 
کم خونی شدید و سروئیدوز کبدی ایجاد می شود ماهی ها به 
ندرت به ضریب تبدیل غذایی قبل از بیماری می رسند. این 

نروژ مشکل  پرورش قزل آلای رنگین کمان در  بیماری در 
عمده ای را ایجاد کرده است. همچنین نشان داده شده است که 
اضافه کردن آلفا توکوفرول و ویتامین  cبه جیره اکسیده، از بروز 
سندرم  کبد چرب و آنمی میکروستیک پیشگیری می کند)11(. 
بیوتین و کولین در نقل و انتقال اسیدهای چرب نقش دارند 
و کمبود آنها باعث رسوب چربی در کبد می شود. همچنین 
کمبود اسیدهای چرب هم احتمالاً باعث اختلال در بیوسنتز 
لیپوپروتئین ها می گردد که از خروج چربی ها از کبد جلوگیری 
همراه  می توانند  که  شده  گزارش  حالات  دیگر  می کند)7(. 
بیرون  از  ایجاد می شود، عبارتند  با مصرف چربی های فاسد 
زدگی چشم، استئاتوز، تیرگی پوست، هموسیدروز طحال و 
میوپاتی عضلات اسکلتی. مهمترین علائم بالینی که در مزارع 
پرورش قزل آلای رنگین کمان در سطح استان مشاهده شد 
عبارت بودند از تیرگی پوست، اگزوفتالمی، حرکات نامتعادل، 
بی اشتهایی، کم خونی و رنگ پریدگی آبشش ها، آبکی شدن 
بطنی،  مایعات در محوطه  یا تجمع  مدفوع. همچنین آسیت 
اولین علامت مشاهده شده در تشریح ماهیان بیمار بود، که 
این ناشی از تغذیه بیشتر این ماهیان با جیره های غذایی فاقد 
کیفیت لازم می باشد. بیوتین و کولین همان طور که گفته شد 
در نقل و انتقال اسیدهای چرب نقش دارند و کمبود آنها هم 
باعث ایجاد بیماری کبد چرب می شود که البته در این صورت 
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قطرات چربی در بین سلولهای کبدی تجمع می یابد در تحقیق 
حاضر نیز تجمع قطرات چربی در بین سلولهای کبدی کاملا 
مشهود می باشد. )شکل2و3( و باتوجه به این که این جیره ها 
بیماری  این  به  ابتلاء  لذا  استانداردهای لازمه می باشند،  فاقد 
را تشدید می کنند. همچنین با توجه به نتایج، که نشان دهنده 
آلودگی ماهیان به این بیماری مخصوصاً در گروه های وزنی 
بالاتر که حاکی از آن است، بیماری روند نسبتاً صعودی داشته 
و مزمن می باشد. همچنین با توجه به آن که بیشتر ماهیان مبتلا 
لذا  می باشند  بازار  به  عرضه  آماده  که  بالا  وزنی  گروه  جزو 
خطرات اقتصادی ناشی از این بیماری بیش از پیش پرورش 
دهندگان را تهدید می کند لذا در شرایطی که ضایعات داخلی 
به مرحله غیر قابل برگشت نرسیده اند، اصلاح جیره غذایی 
از نظر کمیت و نوع چربیها، رفع کمبود ویتامین ها و اصلاح 
شرایط محیطی، دستیابی به بهبودی را امکان پذیر می سازد. 
کم کردن دفعات تغذیه در فصول سرد، اصلاح جیره غذایی و 
کاهش درصد چربی به کمتر از 18 درصد، نظافت انبار غذا و 
توجه به دما و رطوبت آن و همچنین اضافه نمودن مواد آنتی 
به میزان100-150 گرم در تن در هنگام نگهداری  اکسیدان 
غذاهای خشک، افزودن کبد خام گاو به جیره غذایی، از جمله 

موارد مهم در پیشگیری بیماری لیپوئیدوز کبدی است.
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