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 تحت السريري عند الأبقار في المنطقة الوسطى من سورية دراسة انتشار التهاب الضرع
 ***محمد نور هدلة                             **أديب الزين                               *احمد القاسم

 
 (2023كانون اول  11، القبول 2023ايلول  12لإيداع : )ا

 

 الملخص:

من سوريا اعتماداً  ىتحت السريري عند الابقار في المنطقة الوسط التهاب الضرعأجريت هذه الدراسة لتحديد مدى انتشار 
د الخلايا الجسمية الحليب وتعدا pHعلى  التهاب الضرع تحت السريري كما تم دراسة تأثير  CMTاختبار كالفورنيا على 

 في الحليب.
في الفترة الواقعة مابين الحلوب رأس من الأبقار  200 عينة من الحليب مأخوذة من 800 حيث تم إجراء هذه الدراسة على

 من الأبقار في مناطق مختلفة من ريفي حمص وحماة . الحليبإذ تم جمع عينات  16/2/2022إلى  5/6/2021
تحت السريري عند الأبقار في المنطقة  لمرض التهاب الضرعئي للدراسة نسبة انتشار عالية نتائج التحليل الاحصا تأظهر 

الأبقار المصابة في حليب  pHقيمة الـ( في P>0.05معنوي ) ارتفاع، كما أظهرت النتائج وجود %60 إذ بلغ ىالوسط
 (.6.61) مصابةال( مقارنة مع الأبقار غير 7.24) إذ بلغت تحت السريري  بالتهاب الضرع

بالتهاب عند الأبقار المصابة  تعداد الخلايا الجسمية( في P>0.05كذلك أظهرت النتائج وجود ارتفاع معنوي عند مستوى )
 (. 4x 10 2.25( مقارنة مع الأبقار الغير المصابة )6x 10 8.07)إذ بلغ معدل تعدادها تحت السريري  الضرع

 ضرع تحت السريري وتأثيره وأهمية الفحص الدوري للأبقار الحلوب .سلطت هذه الدراسة الضوء على خطورة التهاب ال

 

 الحليب، الخلايا الجسمية pHالتهاب الضرع تحت السريري، الأبقار، درجة الكلمات المفتاحية: 
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Study of the Prevalence of Subclinical Mastitis in the Central Region of 
Syria 
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Abstract 

 

This study was conducted to determine the prevalence of subclinical mastitis in cows in the 

central region of Syria, based on the California CMT test. The effect of subclinical mastitis 

on milk pH and somatic cell counts in milk was also studied. 

Where this study was conducted on 800 samples of milk taken from 200 heads of dairy 

cows in the period between 5/6/2021 to 16/2/2022, as milk samples were collected from 

cows in different areas of the countryside of Homs and Hama. 

The results of the statistical analysis of the study showed a high prevalence of subclinical 

mastitis disease among cows in the central region, reaching 60%. Compared with 

uninfected cows (6.61). 

The results also showed that there was a significant increase at the level (P>0.05) in the 

number of somatic cells in cows infected with subclinical mastitis, with an average number 

of (8.07 x 106) compared to the number of uninfected cows (2.25 x 104).This study 

highlighted the seriousness and impact of subclinical mastitis and the importance of 

periodic examination of dairy cows. 
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 المقدمة:

إن انتاج الحليب الصــــــحي والخالي من الملوثات مرتبطاً بشــــــكل وثيق بســــــلامة الضــــــرع  وإن إصــــــابة الضــــــرع بالمســــــببات  
ــــل مرض التهاب المرضي ــــهلاك البشري. إذ يحتـ ــــه للاستـ ــــر في صلاحيتـ ــــرات تؤثـ ــــلفة تعرض الحليب إلى تغيـ ــــة والبيئية المختـ ـ

الضرع وبالأخص الشكل تحت السريـري مـوقع الصدارة في الاهتمام بوصفه أكثر الأمراض انتـشاراً في حقول تربيـة حيـوانات 
ــعود ذلك إلى خواص المرض ال ــر المرئية والتي تشكل مصدراً خطيراً للمرض انتاج الحليب ويـ ــه غيـ ــة وطبيعتـ  Girma)وبائيـ

et al., 2012)  فضلا عن ترافقه باضطرابات ايضية تزيـد من خطورته(Hallen-Sandgren et al., 1997). 
ه تغير نه يرافقإلتهاب فوبغض النظر عن ســبب الا  Parenchymaويعرف التهاب الضــرع بأنه التهاب نســيج متن الضــرع 

 Radostits) في نســيج الضــرع  Pathological changesفي الخواص الفيزيائية والكيمائية للحليب مع تغيرات مرضــية 
et al., 2000)  الى الضــــــــرع ونموها مؤدية الى ســــــــلســــــــلة من التفاعلات  دقيقة. و يحصــــــــل الالتهاب نتيجة دخول احياء

ــ ــدم البيض ب ــا ال (  إذ تنمو هــذه الأحيــاء Nelson and Stephen, 2003الحليــب )الالتهــابيــة التي تزيــد من عــدد خلاي
ــــــج الضرع  Toxinesالمجهرية وتنتج ذيفانات  ــــــة الالتهابية في نسيـ ــــــز (Ahlner,2004)تعمل على تنشيط الاستجابـ . ويتميـ

 (Oliveria et al., 2000)التهاب الضــــــــرع بتغيرات عدة منها  الفيزيائية وتتمثل بتغير لون الحليب وقوامه ووجود التخثر 
، ويرافق هذا التغير (Mrode et al., 2002 ) أو التغيـرات الكيميائيـة التي تتمثـل بتغيـر النسب الطبيعيـة لمكونـات الحليب

وجود تغيرات فيزيولوجية مرضـــية على الضـــرع مثل تورم الضـــرع وتليفه وضـــمور خلاياه الفارزة للحليب وزيادة ســـمك جدران 
ـــــــــــــــــــة الدموية ا ـــــــــــــــــــة وبالتالي نقص المدد الدموي للضـــــرع وارتفاع حرارته والألم مع قلة أو انعدام ادرار الحليب الأوعيـ لشـــــعريـ

Radostits et al., 2000)  ( ــة بنسب ــا الطلائيـ ــا الدم البيض والخلايـ ويتميز المرض أيضا بظهور كل من الجراثيم وخلايـ
ند غياب العلامات الظاهرة للالتهاب يطلق عليه التهاب .    ع(Ranjan et al., 2010)عاليـــــــــة وغير طبيعية في الحليب

 Somatic cells( SCCالضـــــــرع تحت الســـــــريري ، لكن هناك دلائل على الالتهاب  مثل ارتفاع عدد الخلايا الجســـــــمية )
count  في الحليب بدون أية ظواهر غير طبيعية على الحليب أو الضــــرع(Gianneechini, 2001) وتزيد نســــبة حدوثه .

(. ويبقى الحيوان المصـــــاب مصـــــدراً Bachaya et al.,2011لتهاب الضـــــرع الســـــريري بثلاثين إلى أربعين ضـــــعف )عن ا
ــــــــــــرة ناجمة عن انخفاض إنتاج الحليب ونوعيته (. فضلًا  (Sumathi et al.,2008للعدوى مؤدياً إلى خسائر اقتصادية كبيـ

بدو ســـــليماً والحليب طبيعياً بالعين المجردة إلا انه عن خطورته على صـــــحة الإنســـــان و خاصـــــة الأطفال،  إذ إن الضـــــرع ي
ــــــــــــــــــــــة  التي تســــــــبب التســــــــمم الغذائي وجراثيم  Staph aureusيحوي على الجراثيم وذيفاناتها مثل جراثيم المكورات العنقوديـ

، وجراثيم الســـــــالمونيلا Mycobacterium التي تســـــــبب حمى مالطا وجراثيم المايكوبكتريــــــــــــــــــــــم  Brucellaالبروســـــــيــــــــــــــــــــــلا 
(Radostits et al., 2000). 

نتاج الحليب ،و يعد من اكبر الخســــــــــــائر إتؤثر التهابات الضــــــــــــرع في ســــــــــــوريا تأثيراً كبيراً في المردود الاقتصــــــــــــادي لعملية 
ـــــــــــــــة التي يتسـبب عنها مرض التهاب الضـرع وخصـوصـاً الحالات تحت السـريريه منه، إذ تؤدي تلك الحالات إلى  الاقتصـاديـ

ـــــــــــــــــــيانخفاض كمية العلف ال وقد يصــــــل مســــــتوى  (McDowell, 1994)متناول فضــــــلًا عن انخفاض كفاءة التحويل الغذائـ
انخفاض في القيمة الغذائية للحليب بسبب ارتفاع نسبة و  .(Gurbulak et al.,2009)% 70انخفاض إنتاجية الحليب الى 

ـــــــــــــون  ـــــــــــــات والدهـ ما تقدم فانه تضاف الخسائر . فضلا ع(Rogers, 2002)خلايا الدم البيض و انخفاض محتوى البروتينـ
الاقتصـــــــادية المترتبة على الأدوية والمعقمات والمعالجة، إذ قد يكون العلاج غير مجد  وقد تصـــــــل الحالة في بعض الأحيان 

 Shekhan,2011;  Radostits et) ، أو تنســــــيق الحيوان  ( Philpot and Nickrson, 2003)إلى بتر الضــــــرع  
al.,2007) . 

الظاهرة من ورم و حرارة و إحمرار وألم وفقدان  هاب الضــــــرع الســــــريري يكون بملاحظة علامات الالتهابإن تشــــــخيص الت  
مكونات غير طبيعية فيه مثل في الحليب من حيث الرائحة و الطعم واللون و وجود  وظيفة للغدد اللبنية فضــــــــــــــلا عن تغيير
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في التشخيص لغياب علامات الالتهاب  الظاهرة  وهنالك ، أما التهاب الضرع تحت السريري فيكون كثير الصعوبة  راتالخث
 Radostits)كثير من الاختبارات التي تســـتخدم للكشـــف عن التهاب الضـــرع تحت الســـريري تتباين دقتها من نوع إلى آخر 

et al., 2000) . 
 ق للكشف عن التهاب الضرع عند الأبقار والمجترات الأخرى ومنها :ائهنالك عدة طر 

واختبار وايت ســــــــــــايد المحور و اختبار تقدير  Californai mastitis test  (CMT) فورنيا لالتهاب الضــــــــــــرعختبار كاليا
الكلورايد  واختبار العد الخلايا الجســــــــــــمية  واختبار قياس الكهربائية للحليب واختبار تقدير تركيز الصــــــــــــوديوم والبوتاســــــــــــيوم  

 (Krömker,2007،; Sol, 2002) واختبار تقدير سكر الحليب
 اهداف الدراسة:

بعض دراسة تهدف الدراسة الحالية الى معرفة مدى انتشار التهاب الضرع تحت السريري في المنطقة الوسطى من سورية و 
 .(و تعداد الخلايا الجسمية pHالتغييرات الحاصلة في حليب الحيوانات المصابة )

 ق العمل:ائالمواد وطر 
في مناطق  16/2/2022الى   5/6/2021الحليب في الفترة الواقعة ما بين  أبقاررأس من  200ه الدراسة على أجريت هذ

 مختلفة من ريفي حماة وحمص .
  Milk samples جمع عينات الحليب 

تم فحص كل ضرع جيداً للتأكد من خلوه من أي علامات غير طبيعية لتحاشي الأرباع المصابة. ولتجنب التلوث أو التقليل 
تم مسح حلمات ( و 1:100م بمحلول اليود بتركيز )لأجزاء المجاورة في كل بقرة بالماء أولًا ومن ثغسل الضرع وام تم منه، ث

ماميين والخلفيين حليب بطريقة يدوية بعد إهمال الدفقات الأولى من الربعين الاالخذ عينة وتم أبقطعة شاش معقمة، الضرع 
ن عليهاو ات في انابيب معقمة ومحكمة السد العين توضعمل . و  50بحجم  خذ العينة. ثم اسم البقرة ورقم العينة وتاريخ أ دو 

قصر مدة وبأقصى فضة أثناء النقل إلى المختبر في أتوضع في الثلج لضمان تبريدها والمحافظة عليها عند درجة حرارة منخ
 سرعة ممكنة لإجراء الفحوصات عليها .

 اختبار كاليفورنيا للكشف عن التهاب الضرع تحت السريري:
هي  Anionic detergentفي الحليب بالاعتماد على استخدام مادة مذيبة أيونية  DNAعلى قياس محتوى  CMTيعتمد    

(Nkyl-lauryl sulphate)  التي تذيب الأغشية والأنوية مؤدية إلى تحريرDNA  مكونة هلام مع المذيب ، إذ أن زيادة الـ
DNA  في العينة تزيد من لزوجة الهلام(Ahlner, 2004) . 

وتمزج جيداً بحركة دائرية  مضرب كاليفورنياتم اجراء هذا الاختبار بوضع كميات متساوية من الحليب ومحلول كاليفورنيا  في 
 Mellenberger (2001)خفيفة وبمستوى أفقي لمدة عشر ثوان وتدون النتائج وتصنف حسب درجات التفاعل التي ذكرها 

 إلى ما يأتي :
  سالبNegative (N)  :. بقاء الحليب طبيعياً خالياً من الترسبات 

  ضئيلTrace (T) . ظهور ترسبات على حواف المحراك عند تدويره : 

  موجبPositive (+1) . ظهور ترسبات يمكن تميزها ولا وجود للمادة الغروية : 

 +( يصبح المزيج كثيفاً مع تكون المادة الهلامية التي لها القابلية على أن تتجمع2موجب : )  في المركز عند تحريك
 المحراك حركة دائرية .
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 +( تزداد لزوجة المزيج وتكون المادة الغروية قوية التكوين وتلتصق على قعر المحراك متخذه شكلًا محدباً.3موجب : ) 
( أن 3، 2، 1( أن الحيوان غير مصاب بالتهاب الضرع تحت السريري واعتبرت كل من )N  ،Tواعتبر كل من تفاعل )

ان مصاب بالتهاب الضرع تحت السريري، كما اعتبر الحيوان مصاب بالتهاب الضرع تحت السريري في حال إصابة الحيو 
 ربع واحد أو أكثر .

 حساب الخلايا الجسمية في الحليب:
مليليتر من عينة الحليب بواسطة الميكروبيببت  ونشرت هذه الكمية على شريحة زجاجية في مساحة  0.01حيث تم أخذ 

وتركت الشريحة حتى جفت ثم وضت في الزايلول لمدة دقيقة واحدة لغرض إزالة دهن الحليب وبعدها  ،2سم1تساوي  محددة
% ثم غسلت وجففت ،وبعدها صبغت بصبغة أزرق الميثلين 30% لمدة 95تم غسلها وتجفيفها، ووضعت في كحول إيثيلي

العامل الرقم الذي يضرب به معدل الخلايا في  ثل هذاوحسب العامل المجهري حيث يم لمدة دقيقة واحدة ثم تغسل وتجفف
وتم عد الخلايا ، إذ حسبت قيمة هذا العامل  عينة الحليبالحقل المجهري الواحد ليتم الحصول على الخلايا لكل مللتر من 

ضرب معدل ذات النوى التي ظهر أكثر من نصفها في الحقل المجهري في ثلاثين حقلًا مجهرياً اختيرت بصورة عشوائية و 
 (2015.)الشربجي،عدد الخلايا في الحقل المجهري الواحد بالعامل المجهري للحصول على العدد التقريبي للخلايا الجسمية

 :اختبار قياس الاس الهيدروجيني
تم غسل  ، حيثPH meterباستخدام جهاز  للحليب( في قياس تركيز الأس الهيدروجيني 1970) AOACاتبعت طريقة 

وترك لبضع دقائق إلى حين استقرار المؤشر. وتم قراءة درجة الـ  بالحليببالماء المقطر والمعقم وغمر  Electrodeالقطب 
PH . 

 التحليل الإحصائي:
( في حســـــاب النســـــب المئوية و المتوســـــطات الحســـــابية والخطأ Origin pro 7البرنامج الإحصـــــائي الجاهز ) تم اســـــتخدام

 .(p≤0.05)د مستوى المعياري وحساب الفروق المعنوية عن
 النتائج:

( نسبة انتشار التهاب الضرع تحت السريري عند الأبقار في المنطقة الوسطى من 1تظهر النتائج الموضحة في الجدول رقم )
% من الأبقار المفحوصة مصابة بالتهاب الضرع تحت السريري وأن 60سورية باستخدام اختبار كاليفورنيا إذ تبين أن نسبة 

 قار المفحوصة سليمة حسب الاختبار .% من الأب40
 (: نتائج اختبار كاليفورنيا للكشف عن التهاب الضرع تحت السريري 1الجدول )

 اختبار كاليفورنيا 
 سليمة مصابة (200عدد الابقار المفحوصة )

120/200 (60)% 80/200 (40)% 
 

الحليب وتعداد الخلايا الجســـــــمية حيث  pHمن ( تأثير التهاب الضـــــــرع تحت الســـــــريري على كل 2كما يظهر الجدول رقم )
الحليب ما بين مجموعة عينات الحليب التي شـــــــخصـــــــت على انها مصـــــــابة  pHتظهر النتائج وجود فروق معنوية في قيمة 

كانت أعلى في  pHبالتهاب الضرع تحت السريري ومجموعة عينات الحليب التي شخصت على انها سليمة إذ ان درجة الــــــــــ
ن الأبقار المصـابة بالتهاب الضـرع تحت السـريري، كما بينت النتائج وجود فروق معنوية  في تعداد الخلايا عينات الحليب م

الجســـمية في الحليب ما بين بين مجموعة عينات الحليب التي شـــخصـــت على انها مصـــابة بالتهاب الضـــرع تحت الســـريري 
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داد الخلايا الجســــمية كان أعلى في عينات الحليب ومجموعة عينات الحليب التي شــــخصــــت على انها ســــليمة إذ تبين ان تع
 المصابة بالتهاب الضرع تحت السريري.
 الحليب وتعداد الخلايا الجسمية pH(: نتائج قياس 2الجدول )

 الانحراف المعياري  ±المتوسط الحسابي
مجموعة العينات الإيجابية لاختبار كاليفورنيا  

 ( عينة210)
 عينة (590) مجموعة العينات السلبية

 أقل قيمة أعلى قيمة  أقل قيمة أعلى قيمة 
 pHدرجة 

 الحليب 
a0.13±7.24 7.4 6.91 b0.15±6.61 6.82 6.4 

تعداد 
الخلايا 

 الجسمية 

3.64 x 
x  ±8.07510

a 610 

83.4x10 56.2x10 4 ±2.25x1038.97x10
b 

47.52x10 24.1x10 

 p≤0.05معنوية عند مستوى  تشير الاحرف المختلفة في الصف الواحد الى وجود فروق 
 المناقشة:

من خلال نــــــــتائج الدراسة الحالية، يتضح أن النسبــــــــة المئوية للأبقار المصابــــــــة بالتهاب الضرع تحت السريري، التي شملتها 
، وتـــــــبدو هذه النسبة مرتفعة عند مقارنـــــــتها مع النسب التي تـــــــوصلت CMT% باستخدام اختبـــــــار 60هذه الدراسة، قد بلغت 

(  أن نســـــبة انتشـــــار التهاب الضـــــرع تحت الســـــريري باســـــتخدام 2003حيث وجد جبلاوي ودريوس ) يها الدراســـــات الأخرى إل
( أن نسبة الانتشار في مدينة صلاح 2016) Majeed% ، كما وجدت 44.67اختبار كاليفورنيا في محافظة اللاذقية بلغ 

(، وكـذلـك وجد Benhamed et al.,2011الجزائر )% في 55.1%، بينمـا كـانـت النســــــــــــــبـة 40الـدين في العراق بلغـت 
Saidi ( أن نســــــــــبة انتشــــــــــار التهاب الضــــــــــرع تحت الســــــــــريري بلغت 2013وآخرون )31.4% ،وفي الأردن بلغ 29.6 %

(Hawari and Aldabbas, 2008 بينما كانت نتائج هذه الدراســـــــــــة منخفضـــــــــــة مقارنة مع ما وجده المســـــــــــالمة وحداد )
%، وفي أوغندا بلغن نســــبة 65ار التهاب الضــــرع تحت الســــريري في محافظة ريف دمشــــق ( إذ بلغت نســــبت انتشــــ2020)

وآخرون  Abebe( كما أنه كانت نتائج هذه الدراسـة متقاربة مع ما وجده Abrahmsen et al.,2014% )86.2الاصـابة 
الضــــــرع تحت الســــــريري  %، وفي الهند بلغت نســــــبة الإصــــــابة بالتهاب59.1( في أثيوبيا إذ بلغت نســــــبة الانتشــــــار 2016)

59.86( %Kumar & Sharma,2002.)  وقد يعزى هذا التفاوت في نســبة الانتشــار بين هذه الدراســة والدراســات الســابقة
 الى اختلاف المنطقة الجغرافية واختلاف التغذية وسلالات الأبقار ومستوى الرعاية والإدارة .

ــــــــــة لحيوانات المناطق قد يعود الى  ان ارتفاع نسبة الإصابة بالتهاب الضرع تحت السريري  ــــــــــخفاض مستوى الصحة العامـ انـ
 انخفاض مســتوى الإدارة والعناية منالتي اشــتملت عليها الدراســة، إذ أن ارتفاع نســبة الإصــابة بحالات التهاب الضــرع تأتي 

 الحليبات وبالتالي احتباس التي تـــــعد من العوامل المهمة المهيئة لحدوث الإصابة مثل عدم انتظام المدة بين الحلب الصحية
ـــــــــــــــــــة بالأمراض كالتهاب الرحم واحتباس  ةبداخل الضـــــرع، وعدم إتمام عملية الحلا أن  حيث، والكيتوزس المشـــــيمةوالإصـــــابـ

كغســـــل  ةبانخفاض مســـــتوى العناية الصـــــحية للحيوانات وعدم تطبيق الشـــــروط الصـــــحية الواجب اعتمادها أثناء عملية الحلا
، كلها ةبوتطهير أيدي الحلابين قبل الحلا ةبأو تغطيس الحلمات في محلول مطهر بعد الحلا ةبوتطهير الضـــــــــرع قبل الحلا

عوامل تسهل انتقال المسببات المرضية بين الأرباع وارتفاع عدد الأرباع المصابة في البقرة. إضافة إلى عدم مواكبة مالكي 
. فضـــــــلًا عن ذلك، فان والحليبوان، وخصـــــــوصـــــــاً الضـــــــرع الحيوانات لمتابعة العلاج إلى نهايته وعدم الكشـــــــف الدوري للحي
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انخفاض مســـــــــتوى العليقة الغذائية المقدمة لتلك الحيوانات وعدم توازنها، تعد أســـــــــباباً أخرى مهمة وجديرة بالاهتمام يمكن أن 
 .(Keffe & Leslie, 1997) تؤدي إلى ارتفاع نسبة الإصابة بالتهاب الضرع تحت السريري 

ما بين مجموعة الحيوانات المصـــابة بالتهاب الضـــرع تحت الســـريري  pHلدراســـة ارتفاع معنوي في قيمة أظهرت نتائج هذه ا
 هذا يعود وقد(،(،Saadoon,2022,; Sol,2002ومجموعة الحيوانات غير المصـــــــــــــــابة وهذه النتائج تتفق مع كل من )

نفوذية الأوعية الدموية في الضـــــــرع   لزيادة ةنتيج الملتهب الضـــــــرع حليب في الأملاح تركيز زيادة إلى pH قيم في الارتفاع
 (.2014)العمر، الحليب إلى الدم مكونات نضوحوبالتالي 

تعداد الخلايا الجسمية ما بين مجموعة الحيوانات المصابة بالتهاب الضرع كما أظهرت نتائج هذه الدراسة ارتفاع معنوي في 
ـــــــ ـــــــة وهـــــــذه الـــــنـــــت ـــــــات غـــــيـــــر الـــــمصـــــــــــــــــــــاب ائـــــج تـــــتـــــفـــــق مـــــع كـــــــل مـــــن تـــــحـــــــت الســــــــــــــــــريـــــري ومـــــجـــــمـــــوعـــــــة الـــــحـــــيـــــوان

(Saadoon,2022,;Mohammed,2021,; Goli et al.,2012 وقــد يعود هــذه الارتفــاع الى ،)ارتفــاع تعــداد الكريــات 
البيض في الحليب عند حدوث إصـــــــــــابة مرضـــــــــــية في الغدة اللبنية، إذ تعد وســـــــــــيلة دفاعية ضـــــــــــد المســـــــــــببات المرضـــــــــــية 

(Burvenish et al., 2002)  
 الاستنتاجات:
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 الحليب الحيوانات المصابة بالتهاب الضرع تحت السريري مقارنة مع الحيوانات غير المصابة  pHارتفاع قيمة  (2
حيوانات غير الحيوانات المصابة بالتهاب الضرع تحت السريري مقارنة مع ال ارتفاع مستوى الخلايا الجسمية في حليب (3
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