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    چكيده
لا گلوكز، پروتئين و آلبومين در سرم خون گاوهاي هلشتاين سالم و مبت، )BHB(اي ميزان بتا هيدروكسي بوتيرات  هدف از اين تحقيق بررسي مقايسه

مورد آزمايش از دفتر و بعد از انتخاب گاوهاي انتخاب شدند ) شهريار( گاوداري درحومه  شهر تهران 7در اين مطالعه . باشد به بيماري كتوز تحت باليني مي
 رأس گاو كه در دوران هفته آخر آبستني و در دوره خشكي 100درمرحله اول،  . د نظر اخذ گرديدها، در دو مرحله نمونه خون از گاوهاي مور ثبت گاوداري

سپس سرم خون  جدا و ميزان بتا . ليتر اخذ گرديد  ميلي5-7ر دم به ميزان  ماه بعد زايمان، نمونه خون از وريد زي2بودند و در مرحله بعدي از همان گاوها 
 2/1در اين مطالعه با نقطه برش . هاي تجارتي اندازه گيري شدند به روش آنزيمي با استفاده از كيتتئين و آلبومين سرم هيدروكسي بوتيرات، گلوكز، پرو

و با نقطه برش )  درصد14( رأس گاو 14، تعداد  BHB ميلي مول در ليتر4/1و با نقطه برش )  درصد18( رأس  گاو 18، تعداد BHBميلي مول در ليتر 
در اين مطالعه، ميانگين بتا هيدروكسي بوتيرات در گروه . مبتلا به كتوز تحت باليني بودند)  درصد4( راس گاو 4،  تعداد BHB ليتر  ميلي مول در7/1

ها  بين آنتر بوده و مقايسه ميانگين  ماه بعد زايمان بيش2  سالميك هفته مانده به زايمان و گاوهايسالم گاوهاي مبتلا به كتوز تحت باليني نسبت به گاوهاي 
در گروه گاوهاي مبتلا به كتوز تحت باليني نسبت به گروه گاوهاي يك گلوكز، پروتئين و آلبومين اختلاف آماري معني داري نشان داد درحالي كه ميانگين 

 بررسي .)P>05/0( ي داري نشان داداختلاف آماري معنها ن ماه بعد از زايمان كاهش داشته و مقايسه ميانگين بين آ2هفته مانده به زايمان و همچنين سالم 
در گروه گاوهاي  قبل از زايمان، فقط ارتباط معني گلوكز و پروتئين و آلبومين  بوتيرات و هيدروكسيبين ميزان بتا ) Correlation(ضريب همبستگي 

و پروتئين ) =64/0r(  و گلوكز BHBب همبستگي  ماه  بعد  زايمان،  ضري2 سالمدر گروه  گاوهاي . را نشان داد) =27/0r(گلوكز   و BHBداري  بين  
)64/0r= ( و آلبومين)48/0–r= (بررسي همبستگي . معني دار بودBHB داري  بين  در گروه بيمار، همبستگي  معنيگلوكز و پروتئين و آلبومين   باBHBو  

ز تحت باليني يك بيماري متابوليكي است كه تشخيص به موقع آن بيماري كتو.  نشان داد )=56/0r(و آلبومين  )  =44/0r(و پروتئين  ) =38/0r( گلوكز 
تواند از بسياري از ضررهاي اقتصادي  ات، گلوكز، پروتئين و آلبومين ميگيري بتا هيدروكسي بوتير خصوص اندازه هاي بيوشيميايي و به توسط آزمايش

  .جلوگيري كرده، مانع پيشرفت بيماري و ايجاد كتوز باليني شود
 .125-132 ،2، شماره 1، دوره 1386م تخصصي دامپزشكي، دانشگاه آزاد اسلامي تبريز، مجله علو

   .كتوز تحت باليني،  بتا هيدروكسي بوتيرات، گلوكز، پروتئين، آلبومين: كلمات كليدي
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  مقدمه
هاي شايع در نشخواركنندگان  بيماري كتوز يكي از بيماري     

ليسم انرژي و  افزايش نياز به است كه در نتيجه اختلال در متابو
هاي  قند خون در  گاوهاي پر توليد، آبستني دوقلو و گرسنگي

تواند باعث كاهش توليد شير،  شود و مي شديد حادث مي
تهاء،  كاهش كاهش پروتئين شير، كاهش وزن بدن، كاهش اش

 7، 5، 2، 1(جابجايي شيردان شود باروري و گاهي باعث 
ت  هورموني يزان قند خون، تغييرابه دنبال كاهش م).  17و

كاگن،  تغييرات خصوص افزايش گلو بهايجاد شده در بدن 
ز، ليپوليز، بتا اكسيداسيون گليكوژنوليمتابوليسمي شامل 

كه در ) 17(شود  ها، گلوكونئوژنز و كتوژنز را سبب مي چربي
زمان با آن، باعث  ها در بدن و هم نهايت موجب مهاجرت چربي

  شامل جسام كتوني در كبد،  اافزايش توليد
و اسيد استو استيك و آستون ) BHB(بتا هيدروكسي بوتيرات 

مقداري از اين اجسام كتوني در شرايط طبيعي در سرم . گردد مي
تواند  ها مي خون نشخواركنندگان وجود دارند اما  افزايش آن

 و 5(منجر به بروز بيماري  كتوز تحت  باليني و يا باليني شود 
 درصد گاوهاي 5 تا 4دهد در آمريكا   ها نشان مي   بررسي).17

شيري به طور متوسط در سال به اين بيماري مبتلا شده و 
  دلار ضرر اقتصادي 000/2/ 000/000تواند در سال بالغ بر  مي

ميانگين خسارت ايجاد شده در كتوزتحت ). 22(ايجاد كند 
به  ازاي هر رأس  يورو 25/6 يورو  و  در كتوز باليني 20باليني 

تواند  كاهش توليد شير و يا مرگ دام مي).  1( گاو شيري است
كاهش توليد شير در كتوز  .در نتيجه اين بيماري ايجاد شود

بعد از بهبودي از ).  6( كيلوگرم در روز است 5/1 تا 1باليني 
در . اين وضعيت نيز ميزان توليد شير به حد اوليه نخواهد رسيد

  خصوص  بيماري و بهمتابوليسمي كه در روند  تغييرات نتيجه
شود، تغييراتي در تابلوي بيوشيميايي سرم به  در كبد ايجاد مي

وجود آمده و ميزان بتا هيدروكسي بوتيرات،  گلوكز، پروتئين و 
بنابراين تشخيص آزمايشگاهي سريع و . يابند آلبومين تغيير مي

 علاوه بر اينكه تواند به موقع كتوز تحت باليني و درمان آن مي

از ضررهاي اقتصادي جلوگيري كند، مانع پيشرفت بيماري و 
 و  BHBدر اين مطالعه سطح سرمي. ايجاد كتوز باليني شود

ميزان سرمي گلوكز و پروتئين و آلبومين در گاوهاي قبل از 
  . ماه بعد زايمان با هم مقايسه گرديده است2زايمان و 

  كار مواد و روش
) شهريار( گاوداري در حومه شهر تهران 7عه در اين مطال     

وضيت آب و هوايي ناحيه معتدل و جيره حيوانات  . انتخاب شد
در كل شامل  يونجه، كنسانتره، ذرت و سويا بود كه بر اساس 
ميزان توليد شير محاسبه، تهيه و در اختيار حيوان قرار 

يش مورد آزمادر اين مطالعه، بعد از انتخاب گاوهاي . گرفت مي
گاوهايي با سابقه توليد  شير بالا و (ها  از دفتر ثبت گاوداري

گيري از گاوهاي  ، در دو مرحله نمونه) سال6-5سن حدود 
 رأس گاو كه در 100در مرحله اول، . انتخاب شده به عمل آمد

 5-7انتخاب، سپس از هر كدام مرحله هفته آخر آبستني بودند 
در مرحله . م اخذ گرديدليتر نمونه خون از وريد زير د ميلي

 ماه بعد زايمان، نمونه خون اخد 2بعدي از همان گاوها، 
هاي خوني بعد از لخته شدن، حداكثر ظرف  از نمونه. گرديد
 10 به  مدت 2500 دقيقه، با دستگاه سانتريفوژ با دور 30مدت 

گراد   درجه سانتي-19ا زمان آزمايش در دقيقه سرم جدا و ت
وسيله    بتا هيدروكسي بوتيرات  سرم  بهميزان .داري شد نگه

  كشور  Randox  ساخت شركتRANBUTكيت 
 نانومتر و گلوكز، پروتئين و 340انگلستان، در طول موج 

هاي تجاري  آلبومين سرم به روش آنزيمي با استفاده از كيت
هاي پيشنهاد شده  ساخت كارخانه زيست شيمي در طول موج

دستگاه اسپكتروفتومتر توسط شركت سازنده، به وسيله 
BIOWAVE مدل F2100ساخت كشور انگلستان  

دست آوردن نتايج، مقايسه ميانگين  بعد از به .گيري شدند اندازه
 و ضريب همبستگي بين  T-testپارامترها توسط آزمون 

پارامترها، توسط آزمون پيرسون دو طرفي با استفاده از نرم افزار 
SPSSبودلاً تصادفيطرح مطالعه كام.  تعيين شد .  

  نتايج 
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، BHB ميلي مول در ليتر 2/1در اين مطالعه با نقطه برش      
 ميلي مول 4/1و با نقطه برش )  درصد18( رأس گاو 18تعداد 
و نقطه برش )  درصد14( رأس گاو 14، تعداد  BHBدر ليتر

)  درصد4( رأس گاو 4، تعداد BHB ميلي مول در ليتر 7/1
ميانگين ميزان ). 1جدول (ليني بودند مبتلا به كتوز تحت با

 و گلوكز، پروتئين و آلبومين و همبستگي بين BHBسرمي 
 ماه  بعد 2پارامترهاي تحت بررسي در  هفته آخر آبستني، 

 3 و 2زايمان و گاوهاي مبتلا به كتوز تحت باليني در جداول 
  .ذكر گرديده است

  
  BHBهاي مختلف   ر اساس نقطه برش  درصد  مبتلايان به كتوز تحت باليني ب-1 جدول

  

  
   ماه  بعد زايمان و گاوهاي مبتلا به كتوز تحت باليني2بستني ،  و گلوكز و پروتئين و آلبومين در هفته آخر آBHB ميانگين ميزان سرمي  -2جدول 

  زمان
  

   پارامتر ميانگين
  انحراف معيار  ±

  
  هفته آخر آبستني

  

  
   ماه  بعد از زايمان2

  
  كتوز تحت باليني

  

BHB  mmol/ L  22/ 0 ±  48/0           a  52/0± 61/ 0        b  12/ 0±  68/ 1        b  

(mgr/dl) 55/62  ± 11 /28 كز گلو       a    34/17± 78/ 42     b  31 / 4 ±  14/ 23   b  

)    (gr/dl42/7  ± 0 /46  پروتئين             a  56/ 0± 50/ 7        a  36/ 0±  70/ 6      b  

) (gr/dl94/3  ± 0 /43    آلبومين           a  48/0± 24/ 4       b  43/ 0±  71/ 3      b  

 
  .)P  >0 /05(حروف غير مشابه در هر رديف نشان دهنده وجود اختلاف معني دار               
)P  <0 /05(وجود اختلاف معني دار عدم حروف  مشابه در هر رديف نشان دهنده               

  گاوهاي مبتلا به كتوز تحت باليني ماه  بعد زايمان و 2همبستگي بين پارامترهاي تحت بررسي در  هفته آخر آبستني،   -3جدول          
  گاوهاي مبتلا به كتوز تحت باليني   ماه بعد زايمان2گاوهاي   گاوهاي قبل زايمان

  بتا هيدروكسي بوتيرات و
  گلوكز

  
27/0 -   r =  

  

  بتا هيدروكسي بوتيرات و
  گلوكز

  
64/0 -   r =  

  

  بتا هيدروكسي بوتيرات و
  گلوكز

  
38/0 -   r =  

  

 تيرات  و بتا هيدروكسي بو  
  پروتئين

  
64/0 -   r =  

  

  بتا هيدروكسي بوتيرات  و 
  پروتئين

  
44/0 -   r =  

  

 بتا هيدروكسي بوتيرات و   
  آلبومين

  
48/0 -   r =  

  

  بتا هيدروكسي بوتيرات و 
  آلبومين

  
56/0 -   r =  

  

 2/1نقطه برش 
ميلي مول در ليتر 

BHB  

   4/1نقطه برش 
  BHBميلي مول در ليتر 

   7/1نقطه برش 
 BHBميلي مول در ليتر 

  4 14 18 درصد  مبتلايان به كتوز تحت باليني
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در اين مطالعه، ميانگين بتا هيدروكسي  بوتيرات  در گروه 
 و در گروه  48/0±22/0 زايمان  هفته مانده به 1گاوهاي 
 و در گاوهاي مبتلا 0 /61±52/0 ماه بعد از زايمان 2گاوهاي 

ميلي مول در ليتر بود كه    68/1±12/0به كتوز تحت باليني 
ميزان آن بعد از زايمان و در گاوهاي مبتلا افزايش نشان داده و 

ن داري نشا ها گروه اختلاف آماري معني مقايسه ميانگين بين آن
ميانگين ميزان سرمي گلوكز در گروه گاوهاي ).P  >0 /05(داد 

 2 و در گروه گاوهاي 55/62±28/11 هفته  مانده به زايمان  1
چنين در گاوهاي مبتلا    و هم78/42±34/17ماه بعد از زايمان 

گرم در دسي ليتر بود     ميلي14/23±31/4به كتوز تحت  باليني 
دار  ه بيانگر  اختلاف آماري معنيكه مقايسه ميانگين در هر گرو

  ).P>05/0(ها بود  بين آن
ترتيب  در  در اين مطالعه  ميانگين ميزان پروتئين و آلبومين به

  و 42/7±46/0 هفته  مانده  به  زايمان  1گروه  گاوهاي  
 ماه بعد زايمان  2  و در گروه گاوهاي 43/0±94/3
   و ميانگين  اين     گرم در دسي ليتر24/4±48/0  و 56/0±50/7

دو پارامتر در گروه گاوهاي مبتلا  به كتوز تحت باليني  
مقايسه .   گرم در دسي ليتر  بود71/3±43/0  و 6 /36/0±70

 2 هفته مانده به زايمان و 1ميانگين پروتئين در گروه گاوهاي 
داري  نشان  نداد در  ماه  بعد زايمان اختلاف آماري معني

گين پروتئين در گروه گاوهاي مبتلا به كتوز كه مقايسه ميان حالي
داري نشان  تحت باليني و سالم  بعد زايمان اختلاف آماري معني

ميانگين ميزان پروتئين در گروه گاوهاي مبتلا، ). P >0 /05(داد 
مقايسه ميانگين آلبومين در هر . نسبت به سالم كاهش داشت

ميزان ). P >0 /05(داري نشان داد  گروه اختلاف آماري معني
 1 ماه  بعد زايمان نسبت به گاوهاي 2آلبومين در گروه گاوهاي 

دار و اما در گروه گاوهاي  هفته مانده به زايمان افزايش معني
  ).P>0 /05(داد  داري نشان مبتلا، نسبت به سالم كاهش معني

  گيري  و نتيجهبحث
بر اساس تحقيقات صورت گرفته توسط محققين مختلف،      

 سرم براي تشخيص كتوز تحت باليني،  BHBرش نقطه ب
مول   ميلي2/1مقادير بيشتر از . مقادير مختلفي ذكر گرديده است

 و Overton و )Andersson ) 1988 توسط BHBدر ليتر
woldorn  )2004(شده است پيشنهاد   )15 و 2(.  

 و  Duffield ميلي مول در ليتر توسط4/1مقادير بيشتر از 
 و همكاران در Geishauser )2006  و2004 (همكاران

)2001( ،Nielsen و همكاران )2005(، Carrier و  همكاران 
عنوان نقطه برش براي كتوز تحت باليني در نظر   به)2004(

  ميلي مول در ليتر توسط 7/1مقادير بيشتر از  . گرفته شده است
Rawashdeh و)1999(  و همكاران  Radostits  مكاران وه

، 6، 5، 3 (عنوان نقطه برش در نظر گرفته شده است به) 2000(
  .)17 و 12، 8

در اين مطالعه، ميانگين بتا  هيدروكسي  بوتيرات  بعد از زايمان 
و در گاوهاي مبتلا به كتور تحت باليني نسبت به قبل از زايمان 

ماري ها اختلاف آ افزايش نشان داده و مقايسه ميانگين بين آن
در زماني كه انرژي مورد نياز دام از . دده داري نشان مي معني

 خصوص در زمان زايمان و  طريق مواد غذايي تامين نشود، به
يابد، حيوان براي جبران اين  بعد از آن كه توليد شير افزايش مي

ها هستند روي آورده و  كمبود از ذخاير انرژي كه عمدتاّ چربي
فزايش ها، توليد اجسام ستوني ا در نتيجه متابوليسم چربي

 ميلي مول در ليتر 2/1در اين مطالعه بر اساس غلظت . يابد مي
 18بتا هيدروكسي بوتيرات، ميزان وقوع  كتوز تحت باليني 

 Andersson) 1988( ،14   .درصد به دست آمده است
 درصد، 10، )2005( و همكاران   Nielsenدرصد ، 
Duffield درصد و 30، )2006( و همكاران Overton و 
woldorn) 2004 (  16/ 4ميزان وقوع كتوز تحت باليني را  

گيري بتا  در ايران اندازه. )15 و 12، 5، 2 (درصد گزارش كردند
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در ) 1383(سخا و همكاران تيرات توسط  هيدروكسي بو
 2/1هاي اطراف كرمان صورت گرفته و با نقطه برش  گاوداري

). 1( گزارش شده است4/14ميزان وقوع كتوز تحت باليني 
 ميلي مول در ليتر بتا هيدروكسي 4/1همچنين بر اساس غلظت 

 14بوتيرات، ميزان وقوع كتوز تحت باليني در اين مطالعه 
ميزان وقوع ) 2006  وDuffield )2004 . درصد تعيين شد

 و همكاران Geishauser درصد،   1/12باليني را  تحت كتوز
ميزان ) 2004( و  همكاران Carrier  درصد و  12، )2001(

  درصد عنوان كرده اند 1/14 تا 9/6وقوع كتوز تحت باليني را 
  ).8 و 6، 5، 3(

هايي كه بر روي  بيماري كتوز تحت  باليني  بررسيدر ايران  
 و فقط سخا و  روترا  استوسيله آزمايش انجام  شده، به

  BHBهاي اطراف كرمان از اندازه گيري  همكاران در گاوداري
  ). 1( براي ارزيابي كتوز تحت باليني استفاده نموده اند

ميانگين ميزان سرمي گلوكز در گاوهاي مبتلابه كتوز تحت 
 ماه بعد از زايمان نسبت  به 2باليني  و همچنين گاوهاي 

 به زايمان كاهش نشان داده و مقايسه  هفته مانده1گاوهاي 
از . دار است ها  بيانگر  اختلاف آماري معني ميانگين بين آن

باشد،  ترين عامل براي توليد انرژي گلوكز مي كه دسترس آنجائي
 دليل نياز به انرژي زياد جهت توليد شير، گلوكز مواد غذايي به

براين بدن از ابن. مين كندتواند انرژي مورد نياز بدن را تأ نمي
مين انرژي استفاده كرده و اين خود ذخاير چربي براي تأ

تواند دليلي بر كاهش گلوكز در زمان بعد زايمان و به  مي
 خصوص در زماني كه ميزان توليد شير در حداكثر بوده و

). 6 و 5(هاي مبتلا به كتوز تحت باليني باشد  طور دام همين
تدريج كاهش داشته ميزان گلوكز سرم بعد از زايمان به 

كه ميزان بتا هيدروكسي بوتيرات سرم به تبعيت از  درحالي
  .دهد گلوكز افزايش نشان مي

Yalcin كاهش ميزان گلوكز را ) 2002(همكاران  و
 و همكاران Padilla). 21(اند  درگاوهاي پر توليد گزارش كرده

اند كه در اكثر حيوانات از جمله گاو، سنتز  عنوان كرده) 2005(
گيرد اما در دو ماه   از طريق قند گلوكز صورت ميCويتامين 

بعد زايمان كه بيشترين ميزان توليد شير در گاوها وجود داشت، 
و مبتلا   )2/1 >(بوده   سرم بيشتر BHBدر گاوهايي كه ميزان 

ميزان گلوكز سرم كم اما ميزان  به كتوز تحت باليني بودند، 
) 2002(  و همكارانDann). 16( تغييري نيافته بود C ويتامين

 و ميزان اسيدهاي چرب غير اشباع و تري BHBافزايش 
گليسريد و كاهش گلوكز سرمي را در گروه گاوهاي مبتلا به 
كتوز تحت باليني گزارش نموده و عقيده دارند كه اين تغييرات 

 و Kaczmarowski). 4(شود  مي  زايمان ظاهر4بعد از روز 
 ميزان اجسام كتوني و كاهش ميزان افزايش) 2006(همكاران 

گلوكز سرمي را در گاوهاي مبتلا به كتوز تحت باليني و متريت 
 و همكاران  Sevinc).10(اند  و جفت ماندگي بيان نموده

كاهش ميزان گلوكز را در گاوهاي مستعد به سندرم  )2003(
) 2006 (Oetzel و  Oikawa ).19(اند  كبد چرب بيان نموده

م با كاهش ميزان گلوكز و افزايش أ  توBHBن افزايش ميزا
اسيدهاي چرب غير استريفيه و تري گليسريد رادر گاوهاي 

 Oetzel). 14(اند  مبتلا به كتوز تحت باليني گزارش كرده
كاهش گلوكز را در گاوهاي مبتلا به كتوز تحت باليني ) 2003(

 ).13(و مستعد به سندرم كبد چرب گزارش نموده است 

Jesse و  Kimura) 2002 ( كاهش گلوكز خون را در
گاوهاي مبتلا به كتوز تحت باليني عنوان كرده و معتقد هستند 

ها  ليت بافتمقدار زيادي از انرژي براي توليد شير و فعا
ضروري است، به خصوص در اوايل دوره زايش و شيرواري 

بنابراين وجود . مين شودأكه بايستي از طريق رژيم غذايي ت
شود انرژي از طريق  در غذاي وارده به بدن سبب ميمحدوديت 

هاي كبدي و خون  چربي تاِّْمين شود و تري گليسريد در سلول
 افزايش يابدو برخي از اسيدهاي چرب به اجسام كتوني تبديل

هاي كبدي باعث كاهش فعاليت  تجمع چربي در سلول. شوند
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هاي كبدي براي توليد گلوكز  كبد و كاهش عملكرد سلول
 درصد كاهش دريافت مواد 30 تا 20به طور متوسط . شود مي

شود و تا چند روز  غذايي، از چند روز مانده به زايمان ايجاد مي
افزايش تري گليسريد كبدي بعد زايمان . بعد زايمان ادامه دارد

گاو سالم در طي دو هفته اول . شود در بيوپسي كبد مشاهده مي
اكثر . دهد بدن را از دست ميشيرواري، مقدار زيادي از پروتئين 

ها جهت تاّمين اسيدهاي آمينه لازم براي سنتز  اين پروتئين
گلوكز مورد استفاده جهت توليد شير و ساير احتياجات بدن 

  ).9(افتد  بنابراين كاهش پروتئين نيز اتفاق مي. شوند مصرف مي
ميزان پروتئين درگروه گاوهاي مبتلا به كتوز تحت باليني نسبت 

اوهاي سالم كاهش نشان داده  و ميزان آلبومين در گروه به گ
 هفته مانده به 1 ماه  بعد زايمان نسبت به گاوهاي 2گاوهاي 

دار و  در گروه گاوهاي مبتلا،  نسبت به  زايمان افزايش معني
يكي از عوامل توليد انرژي . دهد گاوهاي سالم كاهش نشان مي

دليل  به. بومين بدن استها و همچنين آل در زمان كمبود، پروتئين
تغييرات هورموني و روند گلوكونئوژنز، مواد غير قندي از جمله 

شوند و همين طور  اسيدهاي آمينه به مواد قندي تبديل مي
شود كه اين عوامل  مقداري از پروتئين نيز از طريق شير دفع مي

توانند دليلي بر كاهش پروتئين و آلبومين در گاوهاي مبتلا به  مي
نسبت آلبومين به گلوبولين در .  تحت باليني قلمداد شوندكتوز

يابد  زمان زايمان تغيير يافته و ميزان گلوبولين خون افزايش مي
تواند از طريق آغوز دفع شود  كه به تبعيت از آن ميزان  كه مي

تواند توجيه كننده كاهش  اين امر مي. يابد آلبومين نيز كاهش مي
 هفته مانده به زايمان 1 آلبومين سرم درگروه گاوهاي

كاهش پروتئين و آلبومين ) 2002(  و  همكاران  Yalcin.باشد
  و Sevinc). 21(اند  را درگاوهاي پر توليد گزارش كرده

  كاهش ميزان پروتئين و آلبومين را در گاوهاي ) 2003(همكاران 
و  Lubojack ).19(اند  مستعد به سندرم كبد چرب بيان نموده

 و اسيدهاي چرب غير BHBافزايش ميزان ) 2005(همكاران 

اشباع و كلسترول و كاهش ميزان گلوكز و پروتئين و اوره و 
 هفته بعد از زايمان و همچنين افزايش ميزان 2آلبومين در 

BHB و اسيدهاي چرب غير اشباع و كلسترول و AST و 
 هفته بعد از 4كاهش ميزان گليگوژن كبد و گلوكز سرم را در 

ارش نمودند و عقيده دارند كاهش آلبومين و پروتئين زايمان گز
و  Sevun ).11(ها به بافت پستاني است  ناشي از حمل آن

Basoglu) 1998 ( كاهش ميزان آلبومين و پروتئين را در
  ).20(اند  گاوهايي كه مبتلا به كتوز بودند گزارش كرده

بين ميزان بتا ) Correlation(بررسي ضريب همبستگي 
 بوتيرات و گلوكز و پروتئين و آلبومين درگروه هيدروكسي

 و BHBداري  بين   گاوهاي  قبل از زايمان،  ارتباط معني
 ماه  2در گروه  گاوهاي  .را نشان داد )   =r-  27/0(گلوكز 

  و ساير پارامترها به BHBبعد  زايمان،  ضريب همبستگي 
  :صورت زير به دست آمد

BHB 64/0( و گلوكز -r=   ( وتئين و پر)64/0 - r= ( و
  BHBبررسي همبستگي  .را نشان داد )   = r– 48/0(آلبومين 

در گروه بيمار ، همبستگي  با گلوكز و پروتئين و آلبومين 
و پروتئين  )   =r- 38/0(گلوكز    وBHBداري  بين   معني

)44/0 - r=  ( و آلبومين)56/0 –r=  ( دنشان دا  .  
  دردانيتشكر و ق

اي دكتر رحمان ميرزايي مدير كل امور زحمات جناب آق
هاي سازمان دامپزشكي و رياست اسبق شبكه دامپزشكي  استان

شهريار و پرسنل محترم شبكه دامپزشكي شهريار بخصوص 
معاون دارو و (، دكتر امامي )رياست شبكه(آقايان دكتر رفيعي 

 مديريت و كاركنان و) كارشناس شبكه( و آقاي فرجي )  درمان
هاي نديم، تليسه نمونه،  سپاهان،  دام برين و  وداريمحترم گا

سپه پور كه در اجراي اين تحقيق نهايت همكاري را داشتند، 
  باشد شايسته تقدير و تشكر مي
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