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 جامعة حماة مجلة

 :المجلةأهداف 
 إلى:حماة تهدف تصدر عن جامعة  متخصصةسنوية محكمة دورية علمية جامعة حماة هي مجلة مجلة 

ضارية والعلوم التطبيقية التي تتسم بمزايا المعرفة الإنسانية الحالإنكليزية  وأالعربية  تينباللغ نشر البحوث العلمية الأصيلة -1
والهندسية،  ية،الطبالمتطورة، وتسهم في تطويرها، وترقى إلى أعلى درجات الجودة والابتكار والتمييز، في مختلف الميادين 

والآداب والعلوم الإنسانية، وذلك بعد عرضها على مقومين علميين  ، والاقتصاد،علومالو  ،والطب البيطري والتقانية، 
 مختصين. 

 البحوث الميدانية والتطبيقية المتميزة في مجالات تخصص المجلة.نشر  -2
  .في مجالات تخصص المجلة والمقالات الصغيرة ،وتقارير الحالات المرضية ،الملاحظات البحثيةنشر  -3

 المجلة:رسالة 
 العرب على إنجاز بحوثهم المبتكرة.و والباحثين السوريين  تشجيع الأكاديميين 
 مة إلى المجلة على المختصين والخبراء. ،وتمييز الأصيل من المزي ف ،العلمي   ضبط آلية البحث  بعرض البحوث المقد 
  الأصيل.  جودة البحث العلمي والتزام معايير العلمية،تسهم المجلة في إغناء البحث العلمي والمناهج 
 لمجتمع.لخدمية في اتطوير المجالات ا، وتسهم في تخصص المجلةت تسعى إلى نشر المعرفة وتعميمها في مجالا 
  .تحف ز الباحثين على تقديم البحوث التي تُعنى بتطوير مناهج البحث العلمي وتجديدها 
 م البحث العلمي وفي تطوير المجل ة. تستقبل اقتراحات  الباحثين والعلماء حول كل ما يسهم في تقد 
  الشابكة أيدي القراء والباحثين على موقع المجلة في بوضع أعدادها بين  ،تعميم الفائدة المرجو ة من نشر محتوياتها العلمية

 وتطوير الموقع وتحديثه. )الإنترنت(
 

 :حماةقواعد النشر في مجلة جامعة 
 ودقة التوثيق. اللغة،ذات قيمة علمية ومعرفية إضافية، وتتمتع بسلامة  أن تكون المادة المرسلة للنشر أصيلة، -أ

 ءملب الباحث بمضمون ذلك عهدويتجلات أخرى، أو مرفوضة من مجلة أخرى، ألا تكون منشورةً أو مقبولةً للنشر في م -ب
  .بالمجلة خاصة إيداعاستمارة 

يتم تقييم البحث من ذوي الاختصاص قبل قبوله للنشر ويصبح ملكاً لها، ولا يحق للباحث سحب الأوليات في حال رفض  -ت
 نشر البحث.

       إدارة المجلة بملخص للمادة المقدمة للنشر في نصف صفحة العربية أو الإنجليزية، على أن تزود هيلغة النشر  -ث
 .Key words يتبع كل ملخص بالكلمات المفتاحية  وأن كلمة( بغير اللغة التي كتب بها البحث،  250)

 :إيداع البحوث العلمية للنشر 
الباحثين ث أو انسخة واحدة اسم الباحنسخ ورقية )تتضمن  أربع علىإلى رئيس هيئة تحرير المجلة تقدم مادة النشر  -أولًا 

نسخة إلكترونية مطبوعة تقدم إشارة إلى هويتهم(، و  ةوتغفل في النسخ الأخرى أسماء الباحثين أو أي وأرقام هواتفهم، وعناوينهم،



        

.  (A4) مم 210×297على وجه واحد من الورق بقياس  12، ومقاس Simplified Arabicعلى الحاسوب بخط نوع 
 صفحة خمس عشرةعن كلها صفحات البحث الأربعة، على ألا يزيد عدد سم من الجوانب  2.5حة بيضاء بمقدار مسا وتترك

في الأقل، وبمسافات  (Microsoft Word 2007) وأن تكون متوافقة مع أنظمة )ترقيم الصفحات وسط أسفل الصفحة(،
لكتروني لإعلى البريد ا، أو ترسل إلكترونياً CD مجقرص مد على حفوظةوم ،مفردة بما في ذلك الجداول والأشكال والمصادر

 الخاص بالمجلة. 
، أو مرفوضة من البحث لم ينشر، أو لم يقدم للنشر في مجلة أخرى  بأنتقدم مادة النشر مرفقة بتعهد خطي يؤكد  -ثانياً 

   مجلة أخرى.
بما  ،أو إضافة ،تغييرات، من حذف ةأي يحق لهيئة تحرير المجلة إعادة الموضوع لتحسين الصياغة، أو إحداث - ثالثاً 

 .المجلةيتناسب مع الأسس العلمية وشروط النشر في 
تلتزم المجلة بإشعار مقدم البحث بوصول بحثه في موعد أقصاه أسبوعين من تاريخ استلامه، كما تلتزم المجلة بإشعار  - رابعاً 

 .التقويمالبحث للنشر من عدمه فور إتمام إجراءات  الباحث بقبول
متخصصين بمادته العلمية، ويتم إخطار ذوي العلاقة ثلاثة محكمين يرسل البحث المودع للنشر بسري ة تامة إلى  -خامساً 

للسوية العلمية  وتحقيقاً  ،لشروط النشر في المجلة ليؤخذ بها من قبل المودعين؛ تلبيةً  ،بملحوظات المحكمين ومقترحاتهم
 .المطلوبة

 بعد إجراء للنشر في المجلة في حال قبول المحكمين الثلاثة )أو اثنين منهم على الأقل( للبحث يعد البحث مقبولاً  – سادساً 
 التعديلات المطلوبة وقبولها من قبل المحكمين. 

إذا رفض المحكم الثالث البحث بمبررات علمية منطقية تجدها هيئة التحرير أساسية وجوهرية، فلا يقبل البحث للنشر حتى   -
 يه المحكمان الآخران.ولو وافق عل

 :التطبيقيةقواعد إعداد مخطوطة البحث للنشر في أبحاث الكليات 
 

هدف  ، المقدمة،باللغتين العربية والإنكليزية الملخص العنوان، الآتي:يشترط في البحث المقدم أن يكون حسب الترتيب  -أولًا 
  العلمية. المراجع التوصيات، وأخيراً مواد البحث وطرائقه، النتائج والمناقشة، الاستنتاجات و  البحث،

  العنوان: -
(، يوضع تحته 14. خط العنوان بلغة النشر غامق، وبحجم )عن مضمون البحث ومعبراً واضحاً مختصراً و ن يكون جب أي

، والمؤسسة العلمية التي يعمل فيها ،وصفته العلمية( غامق، وعنوانه، 12بفاصل سطر واحد اسم الباحث / الباحثين بحجم )
 . ويجب أن يتكرر عنوان البحث ثانيةً ( عادي12وعنوان البريد الإلكتروني للباحث الأول، ورقم الهاتف المحمول بحجم )

 ،( 12خط العناوين الثانوية يجب أن يكون غامقاً بحجم ) Abstract الملخص.في الصفحة التي تتضمن وباللغة الإنكليزية 
 (.12بحجم )فيجب أن يكون عادياً  ؛أما خط متن النص

  الملخص أو الموجز: -
، ويكتب العربيةبالعنوان، ويوضع في صفحة منفصلة باللغة  ، وأن يكون مسبوقاً كلمة 250 الملخص يجب ألا يتجاوز

، ونبذة مختصرة عن طريقة العملالدراسة،  أهدافويجب أن يتضمن باللغة الإنكليزية. في صفحة ثانية منفصلة الملخص 
 الباحث. عنها، وأهميتها في رأي الباحث، والاستنتاج الذي توصل إليه تالنتائج التي تمخضو 

  المقدمة: -
 تشمل مختصراً عن الدراسة المرجعية لموضوع البحث، وتدرج فيه المعلومات الحديثة، والهدف الذي من أجله أجري البحث.



        

 : المواد وطرائق البحث -
در كافية حديثة، وتستعمل وحدات القياس المتري والعالمي في تذكر معلومات وافية عن مواد وطريقة العمل، وتدعم بمصا

البحث. ويذكر البرنامج الإحصائي والطريقة الإحصائية المستعملة في تحليل البيانات، وتعرف الرموز والمختصرات والعلامات 
 الإحصائية المعتمدة للمقارنة.

  والمناقشة:النتائج  -
، وأن تقدم الأشكال والجداول والرسومات البيانية معلومات وافية دعمة بالأرقامأن تكون جميع النتائج ميجب و تعرض بدقة، 

مع عدم إعادة المعلومات في متن البحث، وترقم بحسب ورودها في متن البحث، ويشار إلى الأهمية العلمية للنتائج، ومناقشتها 
ل الحقائق والمبادئ الأولية ذات العلاقة، مع دعمها بمصادر حديثة. وتشتمل المناقشة على تفسير حصول النتائج من خلا

 ويجب إظهار مدى الاتفاق أو عدمه مع الدراسات السابقة مع التفسير الشخصي للباحث، ورأيه في حصول هذه النتيجة.
 الاستنتاجات: -

 لضرورة.يذكر الباحث الاستنتاجات التي توصل إليها مختصرةً في نهاية المناقشة، مع ذكر التوصيات والمقترحات عند ا
 والتقدير:الشكر  -

ذكر الجهات المساندة التي قدمت المساعدات المالية والعلمية، والأشخاص الذين أسهموا في البحث ولم يمكن للباحث أن ي
 يتم إدراجهم بوصفهم باحثين.

  الجداول: -ثانياً 
وضع لكل منها عنوان خاص به، متسلسلة، وي في مكانه الخاص، وتأخذ الجداول أرقاماً  يوضع كل جدول مهما كان صغيراً 

أو  0.05* و** و*** للإشارة إلى معنوية التحليل الإحصائي، عند المستويات  وظف الرموزيكتب أعلى الجدول، وت
 .على الترتيب، ولا تستعمل هذه الرموز للإشارة إلى أية حاشية أو ملحوظة في أي من هوامش البحث 0.001أو 0.01

 .في الجداول وفي متن النص أينما وردت......( 3..2، 1)قام العربية الأر  لاعموتوصي المجلة باست
  والمصورات:الأشكال والرسوم  -ثالثاً 

يجب تحاشي تكرار وضع الأشكال التي تستمد مادتها من المعطيات الواردة في الجداول المعتمدة، والاكتفاء إم ا بإيراد 
بصورتها  سومالأشكال والمنحنيات البيانية والر  ، مع التأكيد على إعداداً ما بتوقيعها بيانيإالمعطيات الرقمية في جداول، و 

بكسل/أنش. ويجب أن تكون الأشكال أو الصور المظهرة بالأبيض  300بدقة  وتكون ممسوحة النهائية، وبالمقياس المناسب،
 عنوان خاصرة إلى ذلك، ويعطى الصور الملونة إذا دعت الضرو  والأسود بقدر كاف من التباين اللوني، ويمكن للمجلة نشر

ر في الأسفل ل  .متسلسلة وتأخذ أرقاماً كل شكل أو صورة أو مصو 
  المراجع: –رابعاً 

 من اليمين إلى اليسار أياً  داخل النص ابتداءً  وسنة النشر -صاحب البحث أو مؤلفه  -اسم المؤلف  ذكر المجلة طريقةتبع ت
.... ارت العديد من الدراسات(، وأش1998) Samerو Basem ، وأورد(1990) كريموعبد الناجح  المرجع، مثال: وجد كان

(Sing ،2008 ؛Hunter وJohn، 2000 ؛Sabaa  ،2003وزملاؤه ) ولا ضرورة لإعطاء المراجع أرقاما متسلسلة. أما
ول بالكامل، وفي حال كون ة الباحث )اسم العائلة(، ثم الاسم الأنسبالمراجع العربية، فيجب كتابة عند كتابة في ثبت المراجع 

فيكتب  غير عربيوفي حال كون المرجع  .بالطريقة السابقة الذكر ينالباحث اء جميعسمأالمرجع لأكثر من باحث يجب كتابة 
العنوان الكامل ثم ، بين قوسين ثم يذكر الحرف الأول أو الحروف الأولى من اسمه، يلي ذلك سنة النشر ،اسم العائلة أولاً 



        

، وأرقام الصفحات Number ورقم العدد ،Volume ، ورقم المجلد(وان المجلة )الدورية أو المؤلف، ودار النشروعن ،للمرجع
 الآتية:إلى(، مع مراعاة أحكام التنقيط وفق الأمثلة  -)من 

 

، مجلة جامعة دمشق للعلوم الزراعية. . التنوع الحيوي في جبل البشري (1999) أحمد، والكزبري العوف، عبد الرحمن 
15(:3) 33-45. 

Smith, J., Merilan, M.R., and Fakher, N.S., (1996). Factors affecting milk production in 
Awassi sheep. J. Animal Production, 12(3):35-46.  

ب، الطبعة، يوضع اسم العائلة للمؤلف ثم الحروف الأولى من اسمه، السنة بين قوسين، عنوان الكتا كتاباً:إذا كان المرجع 
 الآتي:مكان النشر، دار النشر ورقم الصفحات وفق المثال 

Ingrkam, J.L., and Ingrahan, C.A., (2000). Introduction in: Text of Microbiology. 2nd 
ed. Anstratia, Brooks Co. Thompson Learning, PP: 55. 

، والندوات (Proceedingsالعلمية  وقائع( المداولاتبخصوص وكذا الحال ) أما إذا كان بحثاً أو فصلًا من كتاب متخصص
(، يذكر اسم الباحث أو المؤلف )الباحثين أو المؤلفين( والسنة بين قوسين، عنوان الفصل، عنوان الكتاب، والمؤتمرات العلمية

 الآتي:اسم أو أسماء المحررين، مكان أو جهة النشر ورقم الصفحات وفق المثال 
Anderson, R.M., (1998). Epidemiology of parasitic Infections. In: Topley and Wilsons 
Infections. Collier, L., Balows, A., and Jassman, M., (Eds.), Vol. 5, 9th ed. Arnold a 
Member of the Hodder Group, London, PP: 39-55. 

 الآتي:وفق المثال  إذا كان المرجع رسالة ماجستير أو أطروحة دكتوراه، تكتب
Kashifalkitaa, H.F., (2008). Effect of bromocriptine and dexamethasone administration 
on semen characteristics and certain hormones in local male goats. PhD Thesis, 
College of veterinary Medecine, University of Baghdad, PP: 87-105. 
 

 الآتية:النقاط  لحظت  
  A, B, C) .) )أ، ب، جـ( أو حسب تسلسل الأحرف الهجائيةبترتب المراجع العربية والأجنبية )كل على حدة(  -
؛ الأحدث فالأقدم، وفي حال تكرار الاسم أكثر من مرة في ذا وجد أكثر من مرجع لأحد الأسماء يلجأ إلى ترتيبها زمنياً إ -

 إلخ....  )1998( b أو )a )1998النحو  على  ,ca, bسنة بالأحرف السنة نفسها، فيشار إليها بعد ال
 ص. سجل أي مرجع لم يرد ذكره في متن النلا ييجب إثبات المراجع كاملة لكل ما أشير إليه في النص، و  -
  (Personal المراجع محدودة الانتشار، أو الاتصالات الشخصية المباشرة على -وفي أضيق الحدود – عتمادالا  -

(Communication  ،أو الأعمال غير المنشورة في النص بين أقواس  .)     ( 
 .والمحافظة على حقوق الآخرين الفكرية ،أن يلتزم الباحث بأخلاقيات النشر العلمي -

 :والآدابقواعد إعداد مخطوطة البحث للنشر في أبحاث العلوم الإنسانية 
 معرفية الكبيرة وبسلامة اللغة ودقة التوثيق.أن يتسم البحث بالأصالة والجدة والقيمة العلمية وال 
  أية وسيلة نشر. مقبولًا للنشر في منشوراً أو ألا يكون 
  .أن يقدم الباحث إقراراً خطياً بألا يكون البحث منشوراً أو معروضاً للنشر 



        

  المعتمدة في المجلة. بإحدى اللغاتأن يكون البحث مكتوباً باللغة العربية أو 
 كلمةً  250بحدود والآخر بالإنكليزية أو الفرنسية،  ،لخصان أحدهما بالعربيةأن يرفق بالبحث م. 
  ( ترسل أربع نسخ من البحث مطبوعة على وجه واحد من الورق بقياسA4( مع نسخة إلكترونية )CD وفق الشروط )

 الآتية:الفنية 
 الآتيين:تمدة على أحد الترتيبين مستقلة مرتبة وفقاً للأصول المع على صفحاتتوضع قائمة )المصادر والمراجع(  
 كنية المؤلف، اسمه: اسم الكتاب، اسم المحقق )إن وجد(، دار النشر، مكان النشر، رقم الطبعة، تاريخ الطبع.  -أ 
 دار النشر، مكان النشر، رقم الطبعة، تاريخ الطبع. (،اسم الكتاب: اسم المؤلف، اسم المحقق )إن وجد  -ب 
  الآتيين:في أسفل كل صفحة وفق أحد التوثيقين توضع الحواشي مرقمة 
 اسم الكتاب، الجزء، الصفحة. اسمه: المؤلف، نسبة -أ 
 اسم الكتاب، رقم الجزء، الصفحة. -ب 
  .يُتَجَنَّب الاختزال ما لم يُشَرْ إلى ذلك 
 .يقدم كل شكل أو صورة أو خريطة في البحث على ورقة صقيلة مستقلة واضحة 
   المستعملة في البحثالمُعادِلات الأجنبية للمصطلحات العربية أن يتضمن البحث. 
 السابقة:يشترط لطلاب الدراسات العليا )ماجستير / دكتوراه( إلى جانب الشروط  
 جزء منها. أوتوقيع إقرار بأن البحث يتصل برسالته  -أ 

 موافقة الأستاذ المشرف على البحث، وفق النموذج المعتمد في المجلة. -ب
 ملخص حول رسالة الطالب باللغة العربية لا يتجاوز صفحة واحدة.  -ج
  لتدقيق تنشر المجلة البحوث المترجمة إلى العربية، على أن يرفق النص الأجنبي بنص الترجمة، ويخضع البحث المترجم

ى عليه شروط النشر البحث محكماً فتسر  يكنالترجمة فقط وبالتالي لا يخضع لشروط النشر الواردة سابقاً. أما إذا لم 
 .المعمول بها

  لا ن تنشر المجلة تقارير عن المؤتمرات والندوات العلمية، ومراجعات الكتب والدوريات العربية والأجنبية المهمة، على أ
 يزيد عدد الصفحات على عشر.

 البحث:عدد صفحات مخطوطة 
أن يترتب على الباحث أية  سية في جامعة حماة من دون  لأعضاء الهيئة التدريتنشر البحوث المحكمة والمقبولة للنشر مجاناً 

صفحة من الأبعاد المشار  15لا تتجاوز ن نفقات أو أجور إذا تقيد بشروط النشر المتعلقة بعدد صفحات البحث التي يجب أ
 ريخه.علماً أن النشر مجاني في المجلة حتى تا، والمصادر. ، بما فيها الأشكال، والجداول، والمراجعإليها آنفاً 

  وتعديلها:مراجعة البحوث 
 رجعيعطى الباحث مدة شهر لإعادة النظر فيما أشار إليه المحكمون، أو ما تطلبه رئاسة التحرير من تعديلات، فإذا لم ت

مخطوطة البحث ضمن هذه المهلة، أو لم يستجب الباحث لما طلب إليه، فإنه يصرف النظر عن قبول البحث للنشر، مع 
 بوصفه بحثاً جديداً. للمجلة مجدداً  إمكانية تقديمه

 



        

  :مهمةملاحظات 
 .عن وجهة نظر هيئة تحرير المجلة لا تعبر بالضرورةو عن وجهة نظر صاحبها  تعبر المجلةالمنشورة في البحوث  -
 .علمية وفنية خاصة بالمجلة لأسسيخضع ترتيب البحوث في المجلة وأعدادها المتتالية  -
 .للنشر في المجلة إلى أصحابهالا تعاد البحوث التي لا تقبل  -
 ل.س.  2000، وقدرهاتدفع المجلة مكافآت رمزية للمحكمين  -
 .تمنح مكافآت النشر والتحكيم عند صدور المقالات العلمية في المجلة -
وافقة من مشاريع التخرج، ورسائل الماجستير والدكتوراه أية مكافأة مالية، ويكتفى بمنح الباحث الم المستلةلا تمنح البحوث   -

 .على النشر
في حال ثبوت وجود بحث منشور في مجلة أخرى، يحق لمجلة جامعة حماة اتخاذ الإجراءات القانونية الخاصة بالحماية  -

 الفكرية، ومعاقبة المخالف بحسب القوانين الناظمة.

  :المجلةالاشتراك في 
 للأفراد والمؤسسات والهيئات العامة والخاصة.يمكن الاشتراك في المجلة 

 :المجلةعنوان 
 -حماة -العنوان التالي : سورية  علىتحرير المجلة  إلى إدارة يمكن تسليم النسخ المطلوبة من المادة العلمية مباشرةً  -

 إدارة تحرير المجلة. –كلية الطب البيطري بناء  -شارع العلمين 
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 تأثير الاستئصال أحادي الجانب للخصية في التغيرات النسيجية للخصية المتبقية عند الكلاب

 ***أ.د. عزام العمري            **أ.د. مصطفى الحلاق         *حمدمحمد عبد العزيز الأ

 (2019كانون الأول  30، القبول:  2019تموز  29الإيداع: )

 :ملخصال
 

تـــــأثير الاستئصـــــال أحـــــادي الجانـــــب فـــــي التغيـــــرات التعويضـــــية للخصـــــية المتبقيـــــة عنـــــد  دراســـــةإلـــــى  تجربـــــةهـــــدفت هـــــذه ال
ــــــت التجربــــــة ع ــــــين  6لــــــى الكــــــلاب البالغــــــة. أجري ــــــة تتــــــراو  أعمارهــــــا ب ســــــنوات، وأخــــــذ  4-2مــــــن ذكــــــور الكــــــلاب المحلي

الموســــــم التناســــــلي بالاعتبــــــار بحيــــــث قســــــمت إلــــــى مجمــــــوعتين، مجموعــــــة الكــــــلاب داخــــــل الموســــــم التناســــــلي ومجموعــــــة 
يومـــــاً تـــــم  استئصـــــال الخصـــــية المتبقيـــــة.  120الكـــــلاب خـــــارج الموســـــم التناســـــلي. تـــــم  استئصـــــال إحـــــدى الخصـــــيتين وبعـــــد 

ــــــين تــــــ ــــــة ب ــــــائج باســــــتخدام طريقــــــة المقارن ــــــت النت ــــــين مــــــرتبطتينم  إجــــــراء الفحــــــص النســــــيجي وقورن باســــــتخدام  وســــــيط عينت
ــــار ــــث (. Sign-Test)الإشــــارة  اختب ــــة )حي ــــات معنوي ــــائج عــــدم وجــــود فروق ــــم  (P>0.05أظهــــرت النت ــــي ت ــــي القــــيم الت ف

النبيـــــب المنـــــوي، ســـــماكة الطبقــــــة  فحصـــــها فـــــي الخصـــــية فـــــي كلتــــــا مجمـــــوعتي التجربـــــة فـــــي التغيـــــرات النســــــيجية )قطـــــر
الخلويــــــة، مســـــــاحة المنطقــــــة الخلويـــــــة(. ووفقــــــاً للنتـــــــائج النســـــــيجية فــــــإن خصـــــــى الكــــــلاب البالغـــــــة لا يحــــــدث فيهـــــــا تغيـــــــر 

 يوماً بعد الاستئصال أحادي الجانب.  120تعويضي في الخصية المتبقية خلال مدة 

 الكلاب. -تعويضي تضخم  -استئصال أحادي الجانب -الخصية  الكلمات المفتاحية:
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The Effect of Unilateral Castration on Histological Changes in the 
Remaining Testicle in Dogs 

Muhammed al-ahmed* Prof. Dr. Mustafa Alhallak**  Prof. Dr. Azzam Alomari*** 

(Received: 29 July 2019, Accepted: 30 December 2019) 

Abstract: 

The aim of this experiment was to study the effect of unilateral castration in compensatory 
changes on the remaining testis in mature dogs. The experiment was conducted on 6 male 
domestic dogs between 2-4 years of age. The reproductive season was taken into 
consideration, The dogs were divided into two groups, the group of dogs within the 
reproductive season and the group of dogs outside the reproductive season. The first testis 
was removed and after 120 days the remaining testis was removed. The histological 
examination was performed using the Median Compeer Method to compare using (Sign-test). 
The results showed no significant differences (P>0.05) in the values examined in the testis in 
both experimental groups for histological changes (Tubular diameter, Thickness of germinal 
epithelium, Area of tubular epithelium). According Histological findings, adult dogs do not 
undergo compensatory changes in the remaining testis within 120 days after unilateral 
castration. 

key words: Testis, Unilateral castration, Compensatory hypertrophy, Dogs. 
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 :Introductionالمقدمة   -1
أن  هذا  أُجريت العديد من الأبحاث لمعرفة تأثير استئصال الخصية أحادي الجانب عند مختلف الحيوانات، حيث وجد

 Voglmayrيوماً ) 120الاستئصال أدى إلى حدوث تغيرات تعويضية في الخصية المتبقية عند كلٍ من الكباش خلال 
and Mattner, 1968165-135( والثيران خلال (  ًيوماJohnson, 1978 والخنازير خلال ،)يوماً ) 30Kittok et 

al., 1984 21الفئران خلال (، في حين لم يشاهد مثل هذا التأثير عند ( ًيوماFawke et al., 1972 والقطط خلال ،)
(، أما عند الجرذان فكان حدوث التغير التعويضي يعتمد على العمر الذي أجري فيه Romero et al., 2012يوماً ) 60

 15 يوماً يحصل تغير تعويضي خلال 20 -5 الاستئصال أحادي الجانب للخصية حيث وجد أن الاستئصال إذا تم بعمر
 ,.Cunningahm et alيوماً فإن مثل هذا التغير لا يحدث ) 45يوماً من استئصال الخصية الأولى، أما إذا تجاوز عمر 

(. إن درجة حدوث التغير التعويضي بعد الاستئصال أحادي الجانب كانت مرتبطة عكسياً مع النضوج الجنسي، حيث 1978
(، بينما Santolaya and Burgos, 1978) طاً بزيادة عدد الخلايا الجرثوميةإن الزيادة في وزن الخصية المتبقية كان مرتب

( أن الآلية التعويضية عند الثيران البالغة يتمثل في زيادة نشاط الظهارة المنوية، وقد لاحظ Johnson, 1978وجد )
(Hochereau et al., 1978) ة أعداد خلايا سيرتولي أن عملية الاستئصال أحادي الجانب عند الجرذان أدت إلى زياد

والتي تنشأ منها الخلايا الجرثومية في الخصية المتبقية، وزيادة في الطول الكلي  (Stem cells)وأعداد الخلايا السليفة 
 للنبيبات المنوية يترافق مع زيادة في مكونات النبيبات المنوية.

خصية المقابلة يؤدي إلى زيادة في اً تعويضياً في الإن الاستئصال أحادي الجانب عند الحيوانات غير البالغة يحفز تضخم
 وأثبتت عدة دراسات أن  الزيادة كانت في أقطار النبيبات المنوية في الخصية أعداد أمات المني وليس في عدد خلايا سيرتولي،

 Voglmayr and(، والكباش )Johnson, 1978( والثيران )Liang and liang, 1970المتبقية عند الجرذان )
Mattner, 1968.) 

وأورام الخصية  (Cryptochidism)ومن أهم دواعي استئصال الخصية أحادي الجانب الخصية المهاجرة أو الخصية المختفية 
(Testicular Tumors)  و انفتال الخصية(Testicular Torsion). 

ن ثنائي الجانب، وحالات اختفاء ( أن اختفاء الخصية أحادي الجانب يحدث بشكل أكثر مMoon et al., 2014فقد ذكر )
الخصية اليمنى أكثر من اليسرى، ويعزى ذلك لأن الخصية اليمنى تحتاج لقطع مسافة أكبر لتصل إلى كيس الصفن، وذلك 
لأن الخصية اليمنى تتوضع في المرحلة الجنينية خلفياً من الكلية اليمنى والكلية اليمنى تتوضع أمامياً من الكلية اليسرى. 

ووفقاً لتصنيف منظمة الصحة العالمية السرطانية شيوعاً عند الكلاب، لإصابة بأورام الخصية من أكثر أنواع الإصاباتوتعد ا
(World Health Organizationفإن الأنواع )  الرئيسية للأورام التي تصيب الكلاب تنقسم إلى أورام سدوية وأورام الخلايا

 كثر أنواع الأورام السدوية شيوعاً هي ورم(، وإن أKennedy et al., 1998الجرثومية)
( أما الورم المنوي فهو من Interstitial Cell Tumors( وورم الخلايا الخلالية )Sertoli Cell Tumorsخلايا سيرتولي )

 (.Seminomas()Grootenhuis et al., 1990; Lipowitz et al., 1973أورام الخلايا الجرثومية )
مع الورم المنوي بسبب الارتباط  مختلطة ما بين سدوية وخلوية مثل الإصابة بورم خلايا سيرتولييمكن أن تكون الأورام 

 هذا الاختلاط لا يحدث ما بين الخلايا الخلالية )لايدغ( والخلايا الجرثومية الوثيق للخلايا الجرثومية بخلايا سيرتولي، لكن مثل
(Turk et al., 1981; Patnaik and Mostofi, 1993.) ( وقد وجدGrieco et al., 2008 أن )من حالات  90 %

%. 8الأورام تكون ورم الخلايا الخلالية أو ورم منوي ، بينما كانت نسبة الإصابة بورم خلايا سيرتولي قليلة ولا تتجاوز الـ 
 رض للمواد المسرطنةيوجد العديد من العوامل التي تؤثر على تطور أورام الخصية عند الكلاب منها العمر والسلالة و التع

(Reif and Brodey, 1969; Priester and McKay, 1980.) 
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( إلى Parkinson and McGowan, 2019) فقد أشار الباحث (Testicular Torsion)أما بالنسبة لانفتال الخصية  
تلتف الخصية حول أن  عملية استئصال الخصية أحادي الجانب عند الكلاب تُجرى في بعض حالات انفتال الخصية، حيث 

الأنسجة التي تعلقها وبالتالي حدوث انقطاع في المدد الدموي عنها نتيجة انعقاد الحبل المنوي الذي يمد الخصية بالدم وكذلك 
يعمل على تعليق الخصيتين ضمن كيس الصفن، وعندما يحدث هذا الانفتال ينتج عنه ألم وتوذم في الخصية وغالباً ما يكون 

 ر عكوس وغير قابل للشفاء.الضرر الحاصل غي
 :Objectives of the studyأهداف الدراسة  -1-2
ـــــة بعـــــد استئصـــــال الخصـــــية الأخـــــرى نتيجـــــة حـــــادث أو  (1 ـــــي الخصـــــية المتبقي ـــــة التغيـــــرات النســـــيجية الحاصـــــلة ف معرف

ـــــي قـــــد تلحـــــق بالخصـــــية،  ـــــة اختفـــــاء الخصـــــية وغيرهـــــا مـــــن الأضـــــرار الت ضـــــرر أو إصـــــابتها بالســـــرطان أو فـــــي حال
 التغيرات التعويضية التي تطرأ عليها لتستطيع القيام بعمل الخصيتين معاً. ومتابعة

دراســـــــة تـــــــأثير الموســـــــم التناســـــــلي )طـــــــول مـــــــدة الإضـــــــاءة الطبيعيـــــــة و درجـــــــة الحـــــــرارة( علـــــــى التغيـــــــرات النســـــــيجية  (2
 المتوقعة.

  Material and Methods:المواد وطرائق العمل  -2
 :حيوانات التجربة -2-1

ســــنوات مــــن الكــــلاب المحليــــة الســــليمة والبالغــــة جنســــياً  2-4( كــــلاب تتــــراو  أعمارهــــا بــــين 6لتجربــــة )اســــتخدم فــــي هــــذه ا
 وقد قسمت إلى مجموعتين: 

 ( المجموعــــــةA تضــــــم :)( كــــــل وتمثــــــل مجموعــــــة الكــــــلاب داخــــــل الموســــــم 13.63±1.27كــــــلاب بمتوســــــط وزن ) 3
بدايــــــة شــــــهر شــــــباط، وبعــــــد مضــــــي التناســــــلي، وقــــــد تــــــم استئصــــــال الخصــــــية الأولــــــى لكــــــلاب هــــــذه المجموعــــــة فــــــي 

 يوماً تم استئصال الخصية المتبقية في نهاية شهر أيار.  120
 ( المجموعــــــةB تضــــــم :)( كــــــل وتمثــــــل مجموعــــــة الكــــــلاب خــــــارج الموســــــم 14.09±1.98كــــــلاب بمتوســــــط وزن ) 3

ـــــران، وبعـــــد مضـــــي  التناســـــلي. ـــــى لكـــــلاب هـــــذه المجموعـــــة فـــــي بدايـــــة شـــــهر حزي ـــــم استئصـــــال الخصـــــية الأول وقـــــد ت
 يوماً تم استئصال الخصية المتبقية في نهاية شهر أيلول. 120

وضــــعت حيوانــــات التجربــــة فــــي حظــــائر الكــــلاب التابعــــة إلــــى كليــــة الطــــب البيطــــري فــــي جامعــــة حمــــاة وأخضــــعت جميــــع 
ــــى شــــروط الإيــــواء والتغذيــــة والرعايــــة الصــــحية نفســــها. تــــم  تحصــــين حيوانــــات التجربــــة ضــــد الأمــــراض الســــارية  الكــــلاب إل

 وأعطيت مضادات الطفيليات الداخلية والخارجية. )Spain-HIPRA ®HIPRADOG7 (ةوالمعدي
 طريقة العمل: -2-2

ملل/كل  0.05منع الطعام والماء عن الكلاب في يوم العمل الجراحي، ثم حقنت بمضاد الفعل الكوليني أتروبين بجرعة 
ملل/كل بالعضل، ثم  2بجرعة  )gyptE-ADWIA®ject-Xyla(   بالعضل وبعد نصف ساعة حقنت بالمركن كسيلازين

-DIAMOND PHARMA) (50 mg/ml) (Ketamine 50) دقيقة حقنت بالمخدر كيتامين هيدروكلورايد 15بعد 
Syria)  ملل / كل بالعضل.  5.5بجرعة 

 (:(Fossum, 2018عملية استئصال الخصية من منطقة الحبل المنوي وفقاً لـ  -2-2-1
ــــة الع ــــى الظهــــر ومــــددت الأطــــراف وربطــــت وثبتــــت مــــع تجنــــب وضــــع الحيــــوان علــــى طاول مليــــات بوضــــعية الاســــتلقاء عل

ــــربط، وتــــم التأكــــد مــــن وجــــود كلتــــا الخصــــيتين ضــــمن كــــيس  الــــربط المحكــــم للأطــــراف لمنــــع حــــدوث إقفــــار دمــــوي مكــــان ال
 الصفن، وتم تحضير مكان العمل الجراحي حسب الأصول من حيث الحلاقة والتعقيم والتطهير.
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الصفن لترفع الخصية المراد استئصالها قدر الإمكان إلى منطقة ما قبل الصفن. ثم أجري شق جراحي في تم الضغط على 
الجلد والنســــــيج تحت الجلدي على طول الخط المتوســــــط فوق الخصــــــية المراد اســــــتئصــــــالها وتم شــــــق الجلد بمقدمة الشــــــفرة 

 (.1ل رقم واستخدمت قطعة شاش لإرقاء النزف وذلك بالضغط على مكان الجر  )الشك

 
 ( : يمثل مكان إجراء العمل الجراحي بعد إنجاز مرحلة التعقيم.1الشكل رقم )

بعد ذلك تم اكمال الشق حتى الوصول إلى اللفافة المنوية لاستخراج الخصية ثم شق الرداء الغمدي بشكل جزئي فوق الخصية. 
ضع مرقئ شرياني حوله لمدة دقيقة، ثم لفت و  لمنوي،ثم اخرجت الخصية وذلك بشدها خلفياً نحو الخارج وتم تسليك الحبل ا

درجة ووضع المرقئ الشرياني من جديد لمدة دقيقة، وبعدها ربطت الأوعية الدموية والقناة الناقلة وذلك بإنشاء  90الخصية 
 Catgut chromic (M B Rمن نوع  0)رباط دائري حولهما وذلك باستخدام خيط جراحي قابل للامتصاص قياس )

Scotland)  واستخدمت أبرة جراحية مع خيط من أجل الربط حيث ادخلت في منتصف الحبل المنوي واجريت غرزة جراحية
  (.2ثم تم لف الخيط حول الحبل المنوي كله وعقدت غرزة جراحية ثابتة ) الشكل رقم 

 
 للخارج وبشكل خلفي.( : يمثل طريقة ربط الأوعية الدموية والقناة الناقلة بعد سحب الخصية 2الشكل رقم )

ــــة  ــــاة الناقلــــة والأوعيــــة الدمويــــة باســــتخدام مرقــــئ شــــرياني ثــــم تــــم اجــــراء قطــــع عرضــــي لكــــل مــــن القنــــاة الناقل تــــم ارقــــاء القن
ــــل الوعــــائي لا ينــــزف. اغلــــق الشــــق الجراحــــي بخياطــــة النســــيج تحــــت الجلــــدي  ــــة الدمويــــة، و التحقــــق مــــن أن الحب والأوعي

(، ثــم يــتم مقاربــة طرفــي الجلــد عنــد 0قيــاس ) Catgut chromic (M B R Scotland) بغــرز مســتمرة بخيــوط 
 (.0الشق الجراحي وتم خياطة الجر  بالغرز البسيطة المتقطعة بخيوط حرير قياس )
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 (:Miller and Zawistowski, 2012عملية استئصال الخصية عبر كيس الصفن وفقاً لـ ) -2-2-2
ي لــــــه وذلــــــك بوضــــــعه مســــــتلقياً علــــــى الظهــــــر، ثــــــم تــــــم قــــــص شــــــعر تــــــم تحضــــــير الحيــــــوان المــــــراد إجــــــراء العمــــــل الجراحــــــ
 المنطقة حول كيس الصفن وتم تعقيمها بشكل كامل.

مســــكت الخصــــية بإحكــــام وشــــدت إلــــى الجهــــة المقابلــــة لجلــــد كــــيس الصــــفن فــــي أثنــــاء عمليــــة التنظيــــف، مــــع أخــــذ الحــــذر 
ــــة، كمــــا تــــم إزالــــة ــــى لا يحــــدث التهــــاب فــــي جلــــد المنطقــــة أثنــــاء عمايــــة الحلاق كــــل الأشــــعار الطويلــــة والكثيفــــة والتــــي  حت

 من الممكن أن تلوث ساحة العمل الجراحي.
مســــكت الخصــــية المــــراد استئصــــالها ويــــتم شـــــدها خلفيــــاً بطنيــــاً وبعيــــداً عــــن الجســــم حتـــــى يشــــد كــــيس الصــــفن بقــــوة فـــــوق 

 الخصية بحيث تظهر الرفاية الصفنية.
لرفايــــة الصــــفنية وفــــوق الخصــــية المــــراد استئصــــالها مــــع أجــــري شــــق جراحــــي فــــي الجلــــد والطبقــــة تحــــت الجلديــــة ووحشــــياً ل

الحـــــذر مـــــن شـــــق البـــــربخ، والانتبـــــاه أن يكـــــون الشـــــق الجراحـــــي بمقـــــدار ثلـــــث طـــــول المحـــــور الطـــــولي للخصـــــية حتـــــى يـــــتم 
 (.3إخراج الخصية )الشكل رقم 

 
 ( : يمثل طريقة مسك الخصية المراد استئصالها.3الشكل رقم )

نوية والطبقة الدهنية للطبقة الجدارية لغلالة الحبل المنوي باســــتخدام قطعة شــــاش حتى يتم عزل تم بعد ذلك تمزيق اللفافة الم
الحبل المنوي عن النســيج الضــام المحيط به، ثم مســك الحبل المنوي باســتخدام مرقئ شــرياني وترك لمدة دقيقتين، ثم اجريت 

 (.4كل رقم الش) عقدة جراحية في المنطقة المهروسة بالمرقئ من الحبل المنوي 
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 ( : يمثل طريقة مسك الحبل المنوي باستخدام المرقئ الشرياني.4الشكل رقم )

ثــــم استئصــــلت الخصــــية أعلــــى مكــــان الــــربط مــــن ناحيــــة الخصــــية وذلــــك بقطــــع الحبــــل المنــــوي عرضــــياً، وبعــــد التأكــــد مــــن 
يلتــــئم بالقصــــد الثــــاني.  عــــدم وجــــود نــــزف تــــم إعــــادة الحبــــل المنــــوي إلــــى داخــــل كــــيس الصــــفن، وتــــرك الجــــر  مفتوحــــاً حتــــى

يومــــاً تــــم إجــــراء استئصــــال الخصــــية المتبقيــــة بــــنفس الطــــريقتين الســــابقتين عنــــد كــــل مجموعــــة مــــن الكــــلاب  120 بعــــد
 لدراسة التغيرات التشريحية والنسيجية المفترضة.

 التدابير المتخذة بعد العمل الجراحي: -2-2-3
( MELOXICAM AVICO-Syria)د التهاب غير ستيروئيديوعتين مضابعد العمل الجراحي تم إعطاء حيوانات المجم

(Meloxicam-20mg بجرعة )1ملل لكل  0.2 ( كل من وزن الحيوان وأعطي صاد حيويGentavic AVICO-Syria )
(Gentamicin sulfat 100 mg)  كل من وزن الحيوان لمدة خمسة أيام وتمت مراقبة المضاعفات  10ملل لكل  1بجرعة

أيام بعد العمل الجراحي وأزيلت غرز خياطة الجلد للكلاب التي خيط فيها جر  العملية 7 رجة الحرارة لمدة الجراحية وأخذت د
 أيام من العمل الجراحي. 10-8بعد يوم 

 التقييم النسيجي:  -2-3
ماتوكسيلين ميكرون وتم استخدام طريقة التلوين بالهي 5تم إعداد المحضرات النسيجية من الخصى بالطرق المعروفة بثخانة 

أيوزين. بعد تحضير المقاطع النسيجية من جميع العينات المأخوذة من حيوانات التجربة تم اختيار مقطع نسيجي واحد وبشكل 
نبيب  25عشوائي ثم أخذت القياسات المجهرية بواسطة المجهر الضوئي المزود بعدسة قياس مجهرية خاصة. وذلك باختيار 

(، µmري وبشكل عشوائي، ثم تم أخذ القياسات الآتية: القطر الأعظمي والأصغري للنبيب )منوي ذو شكل دائري أو شبه دائ
( ومتوسط µm(. ثم تم حساب متوسط قطر النبيب )µm(، سماكة الطبقة الخلوية )µmالقطر الأعظمي والأصغري للمعة )

𝐴ائرة (. ومن خلال معادلة قطر الدµm(، ومتوسط سماكة الطبقة الخلوية )µmقطر اللمعة ) = 𝜋𝑟2  تم حساب مساحة
( من خلال الفرق بين مساحة النبيب 2µm( ثم تم حساب مساحة الطبقة الخلوية )2µm( ومساحة اللمعة )2µmالنبيب )

 (.5( )الشكل رقم Trindade et al., 2013واللمعة وفقاً لـ )



     No.1–3 vol. – University Journal of Hama-2020                 2020-الأولالعدد  – الثالثالمجلد  –مجلة جامعة حماة   

6 

 

 
 د النبيب المنوي (: شكل النبيب المنوي، يشير الخط الأسود الثخين إلى حدو 5الشكل رقم )

 aالسهم المنقط يشير إلى سماكة الطبقة الخلوية، يشير السهم المستمر إلى طول وعرض لمعة النبيب المنوي، حيث 
 (.H&E×100القطر الأصغري للمعة بواسطة المجهر الضوئي المزود بكاميرا خاصة ) bيمثل القطر الأعظمي للمعة و 

 :Statistical Analysisالتحليل الإحصائي   -2-4
حيث تم   Kinnear and Gray, 2011))(SPSS 22)تم إجراء التحليل الإحصـــــــــائي باســـــــــتخدام البرنامج الإحصـــــــــائي 

( وذلك من أجل تحديد الفروق Sign-Testاســتخدام طريقة المقارنة بين وســيط عينتين مرتبطتين باســتخدام اختبار الإشــارة )
ـــــــد قــــيــــمـــــــة الا ـــــــة بــــيــــن الــــمــــجــــمــــوعـــــــات الــــمـــــــدروســـــــــــــــــــــة عــــن ـــــــة الــــمــــعــــنــــوي ـــــــة P<0.05حــــتــــمـــــــالــــي  وقــــيــــمـــــــة الــــمــــعــــنــــوي

 .0.05ألفا 
 :Resultsالنتائج  -3
 نتائج العمل الجراحي: -3-1

إن العمليـــــات الجراحيـــــة التـــــي أجريـــــت علـــــى كـــــلاب التجربـــــة تمـــــت بنجـــــا  تحـــــت تـــــأثير المـــــركن كســـــيلازين مـــــع المخـــــدر 
، ولـــــم تســـــجل أي مضـــــاعفات العـــــام كيتـــــامين، حيـــــث كانـــــت فتـــــرة تـــــأثير المخـــــدر كافيـــــة لإنجـــــاز العمـــــل الجراحـــــي بنجـــــا 

 تتعلق بالعمل الجراحي بكلا الطريقتين المستخدمتين في استئصال الخصية. 
 النتائج النسيجية:  -3-2

أظهـــــرت نتـــــائج القياســـــات علـــــى المقـــــاطع النســـــيجية للخصـــــى المدروســـــة عـــــدم وجـــــود تغيـــــر تعويضـــــي للخصـــــى المتبقيـــــة 
ـــــات المنويـــــة أ ـــــى فـــــي مســـــاحة حيـــــث يلاحـــــظ عـــــدم حـــــدوث توســـــع فـــــي قطـــــر النبيب و ســـــماكة فـــــي الطبقـــــة الخلويـــــة أو حت

 ( وهذا ما تم اثباته إحصائياً.6الطبقة الخلوية كما هو موضح في )الشكل رقم 
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(: يمثل القياسات المجهرية للمقاطع النسيجية بواسطة المجهر الضوئي المزود بمسطرة مجهرية 6الشكل رقم )

(100×H&E.) 
 النتائج الإحصائية: -3-3

ــــأثير اس ــــدى  كــــور الكــــلاب داخــــل ت ــــة ل ــــرات النســــيجية للخصــــية المتبقي ــــب فــــي التغي تئصــــال الخصــــية أحــــادي الجان
وخــــارج الموســــم التناســـــلي و لــــك مـــــن حيــــث قطـــــر النبيــــب المنــــوي، ســـــماكة الطبقــــة الخلويـــــة، مســــاحة المنطقـــــة 

 الخلوية:
مة فــــــي هــــــذه الدراســــــة هــــــي ( بعضــــــاً مــــــن المقــــــاييس الإحصــــــائية الوصــــــفية )المقــــــاييس المســــــتخد1يُظهــــــر الجــــــدول رقــــــم )

ــــــى قيمــــــة ) ــــــاري( إضــــــافةً إل ــــــاري والخطــــــأ المعي ــــــة بــــــين Pالوســــــط الحســــــابي والانحــــــراف المعي ــــــك للمقارن ــــــة وذل ( الاحتمالي
الخصـــــــية اليمنـــــــى والخصـــــــية اليســـــــرى )المتبقيـــــــة، والمستأصـــــــلة أولًا( فـــــــي مجمـــــــوعتي الدراســـــــة وذلـــــــك مـــــــن حيـــــــث قطـــــــر 

ـــــة بالإضـــــاف ـــــة الخلوي ـــــوي، ســـــماكة الطبق ـــــب المن ـــــات المدروســـــة النبي ـــــة، علمـــــاً أن عـــــدد العين ـــــة الخلوي ـــــى مســـــاحة الطبق ة إل
 عينة من كل متغير. 75كانت 
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( الاحتمالية للمقارنة بين الخصية اليمنى واليسرى )المتبقية، P(: المقاييس الإحصائية الوصفية وقيمة )1الجدول رقم )
 (،µmالطبقة الخلوية )(، سماكة µmوالمستأصلة أولًا( من حيث قطر النبيب المنوي )

 ( في مجموعتي الدراسة2µmمساحة المنطقة الخلوية )

 
 * تشير إلى الخصية المتبقية.

( وبعد مقارنة وسيط العينات المدروسة بين الخصية اليمنى واليسرى )المتبقية، والمستأصلة أولًا( 1من خلال الجدول رقم )
وسة سواءً في مجموعة الكلاب داخل الموسم التناسلي أو في مجموعة تبي ن عدم وجود فروقات معنوية بين العينات المدر 

 الكلاب خارج الموسم التناسلي.
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 Discussionالمناقشة :  -4
 مناقشة العمل الجراحي: -4-1

 أجريت عملية استئصال الخصية الأولى بطريقة الاستئصال من المنطقة الملاصقة للحبل المنوي 
المتبقية بطريقة الاستئصال من كيس الصفن، ولقد وجدنا أن طريقة استئصال الخصية  يوم تم استئصال الخصية 120وبعد 

(. وان استخدام Bushby, 2013من كيس الصفن أفضل لأنها تعتبر طريقة آمنة ويمكن إجراؤها بأي عمر وهذا ما أكده )
لعمل الجراحي، وتوفير الوقت اللازم هذه الطريقة عند الكلاب له ميزات عدة منها تقليل الوقت اللازم لتحضير الحيوان ل

لإغلاق الشق الجراحي، وأيضاً فإن طول الشق الجراحي الذي يتم إجراؤه عند استئصال الخصية بهذه الطريقة يكون أقل منه 
بطريقة الاستئصال من منطقة الحبل المنوي وذلك بسبب حرية حركة الخصية والقدرة على المناورة بوضعيتها ضمن كيس 

ارنة مع وضعها عند إجراء العملية من منطقة الحبل المنوي، بالإضافة لذلك فإن مرونة جلد كيس الصفن وقدرته الصفن مق
على التمدد تسمح بسهولة استخراج الخصية عبر شق جراحي صغير. إن هذه الميزات تقلل الحاجة لاستخدام كميات كبيرة 

 من المخدر وتقلل الوقت اللازم لإجراء العمل الجراحي.
 ;Nicholson et al., 2002أيضاً تمتاز هذه الطريقة بأنها تقلل من خطر تلوث الجر  وهذا ما توافق مع ما وجده كلًا من )

Eugster et al., 2004 كما تلغي احتمال ربط المبال عن طريق الخطأ أثناء خياطة الطبقة العضلية وتحت الجلدية )
 بطريقة الاستئصال من منطقة الحبل المنوي.

ا من ناحية التكلفة المادية فإن عدم الحاجة للخياطة يقلل من استخدام الخيوط الجراحية وبالتالي يقلل من تكلفة العمل أم
الجراحي، وهناك فائدة أخرى إضافية لهذه الطريقة وهي أنه في حال عدم إحكام ربط الحبل المنوي بما يحتويه من أوعية 

موي في كيس الصفن اذا تمت العملية بطريقة الاستئصال من منطقة الحبل المنوي دموية بشكل جيد فإنه قد ينشأ عنه ورم د
، وبما أن الجر  لا يتم إغلاقه بطريقة الاستئصال من كيس الصفن ويترك ليلتئم بالقصد الثاني فإن الورم الدموي لا يتشكل 

استخراج الخصية  لصفن والتي تمويتم تصريف الدم في حال حدوث هذه الحالة من خلال الفتحة الموجودة في كيس ا
 Archibald and Blockely, 1974; Woodruff et) المستأصلة منها، وتوافقت هذه الاستنتاجات مع ما وجده كل من

al., 2014.) 
يؤخذ على هذه الطريقة احتمال حدوث نزف دموي أو مصلي ولفترة قصيرة بعد إجراء العمل الجراحي، ويستدعي استمرار 

( مع 1mg/mlالصريح أو وجود خثرات دموية استخدام مُقب ض للأوعية الدموية مثل استخدام الابينفرين )تصريف الدم 
 . (Woodruff et al., 2014)% وتغطيه كيس الصفن بشاش طبي معقم2الليدوكائين 
ابع العمل الجراحي ( في تجربة أجراها على الكلاب للمقارنة بين الطريقتين من خلال تو Woodruff et al., 2015كما ذكر )

 72بأنه لم يكن هناك فرق بين الطريقتين من حيث حدوث نزف أو الألم أو التورم الالتهابي التي ممكن ملاحظتها خلال 
ساعة بعد العمل الجراحي. إلا أنه وجد أن استئصال الخصية من خلال كيس الصفن قلل بشكل واضح من حدوث الصدمة 

 %.30اء العملية بنسبة الرضحية وقلل الوقت اللازم لإجر 
من ناحية أخرى فقد وجدنا أن استخدام بدء التبنيج الذي اتبعناه من حيث حقن الأتروبين وكسيلازين مع كيتامين كان كافياً 

 Almeida(، بينما قام )Ko and Berman, 2010لإنجاز العمل الجراحي باستئصال الخصية بنجا ، وهذا يتوافق مع )
et al., 2010في الخصية وحول الحبل المنوي،   2ام المركن كسيلازين مع محلول المخدر الموضعي ليدوكائين( باستخد %

وهي طريق جيدة ولكنها لا تتفق مع هدفنا من البحث لأننا نريد الخصية سليمة وليس فيها تأثير لمحلول المسكن الموضعي 
 خصية.الذي حقنه الباحث داخل الخصية لأنه قد يشوه المعالم النسيجية لل
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 مناقشة النتائج النسيجية: -4-2
أظهرت الدراسة عدم وجود فروقات معنوية من حيث قطر النبيب وسماكة الطبقة الجرثومية ومساحة المنطقة الجرثومية 
للمجموعتين داخل الموسم التناسلي وخارج الموسم التناسلي عند مقارنة الخصية التي استؤصلت أولًا مع الخصية التي 

( في بحثه على الكلاب حيث قام باستئصال Taha et al., 1982حقاً، وتوافقت هذه النتيجة مع ما وجده )استؤصلت لا
 Romeroيوماً قام باستئصال الخصية المتبقية، وأيضاً توافقت هذه النتيجة مع ما وجده ) 44 -41الخصية الأولى وبعد 

et al., 2012يوماً، ومع ما وجده الباحث  60 ( في تجربته على ذكور القطط البالغة خلال مدةFawke et al., 1972) )
الذي أجرى تجاربه على ذكور الفئران البالغة حيث أنها لم تظهر تغيراً على مستوى قطر النبيبات المنوية أو سماكة الطبقة 

 Kittok et)جده يوماً من استئصال الخصية الأولى، إلا أن هذه النتائج تتعارض مع ما و  21الخلوية أو مساحتها خلال 
al., 1984)  يوماً. ومع النتائج التي حصل عليها ) 30في دراسته على ذكور الخنازير خلال مدةMirando et al., 

( عند إجراء تجربته على الكباش، حيث وجد أنه عند الكباش البالغة يحدث تغير تعويضي على المستوى النسيجي 1989
جم النبيبات المنوية من خلال زيادة حجم نواة ونوية خلايا سيرتولي وبالتالي فإن يوماً، وعزى ذلك إلى زيادة ح 120خلال 

الزيادة في حجم نواة خلية سيرتولي يؤدي إلى ازدياد حجم هذه الخلية، وبالتالي يزداد عدد أمهات المني التي تقوم خلايا 
دة طفيفة في سماكة الطبقة الجرثومية وطول النبيب سيرتولي باحتضانها، وأيضاً تزداد أقطار النبيبات المنوية، كما لاحظ زيا

المنوي، وهذا يدل على زيادة في نشاط الخصية الخاص بإنتاج النطاف، وقد لاحظ أن أعداد أمهات المني كان أكبر في 
 مجموعة التجربة بالمقارنة مع مجموعة الشاهد. أيضاً تتعارض نتيجة هذه الدراسة مع ما تم استنتاجه في بحث أجراه 

(Johnson, 1978 على الثيران البالغة حيث عزى التضخم التعويضي الذي حدث خلال )يوماً من استئصال الخصية  165
الأولى إلى زيادة نشاط الظهارة المنوية )الطبقة الجرثومية(، كما بي نت بعض الأبحاث حدوث زيادة في أقطار النبيبات المنوية 

 Johnson, 1978 Voglmayr and) الجانب عند الجرذان والكباش والثيرانللخصية المتبقية بعد الاستئصال أحادي 
Mattner, 1968; Liang and Liang, 1970;.) 

 :Conclusionsالاستنتاجات  -5
لم يكن للاســــــتئصــــــال أحادي الجانب تأثير معنوي على التغيرات النســــــيجية من حيث قطر النبيب، ســــــماكة الطبقة الخلوية، 

 وية لدى ذكور الكلاب في مجموعتي الكلاب داخل وخارج الموسم التناسلي.ومساحة المنطقة الخل
  Recommendations:التوصيات -6
إجــــــراء أبحــــــاث إضــــــافية تقــــــوم بدراســــــة تــــــأثير الاستئصــــــال أحــــــادي الجانــــــب للخصــــــية علــــــى التغيــــــرات التعويضــــــية  -1

 منا بدراستها في بحثنا هذا.للخصية المتبقية عند الكلاب البالغة ولكن لمدة زمنية أطول من المدة التي ق
ــــد الكــــلاب فــــي مرحلــــة مــــا قبــــل  -2 ــــأثير الاستئصــــال أحــــادي الجانــــب للخصــــية عن إجــــراء أبحــــاث أخــــرى تقــــوم بدراســــة ت

 البلوغ الجنسي.
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 تقييم نوعية الحياة لدى المرضى المصابين بالقصور الكلوي المزمن
 

 

 . فاطمة عبد الجبار قريطد*

 (2019كانون الأول   30, القبول:  2019أيلول  8)الإيداع: 

 :الملخص 

يترافق هذا التأثر  و، بكثرة تتأثر نوعية حياة مرضى القصور الكلوي المزمن الذين تتطلب حالتهم غسيلًا دموياً مستمراً 
لك هدفت الدراسة الوصفية الحالية إلى مع تغييرات في عاداتهم اليومية ونمط حياتهم بأبعادها الجسدية والنفسية والبيئية، لذ

اختيارهم بطريقة العينة في قسم الكلية الصناعية في مشفى تشرين الجامعي، تم  اً مريض 30تقييم نوعية الحياة لدى 
المتاحة، وجمعت البيانات باستخدام أداة طورتها الباحثة بالاعتماد على مقياس نوعية الحياة المطور من قبل منظمة 

المية. وبينت النتائج أن النسبة الأعلى من المرضى كانوا بمستوى عام متوسط لنوعية الحياة، وكان المستوى الصحة الع
منخفضاً في بعد الصحة البدنية، ومتوسطاً في بعد الصحة النفسية، ومنخفضاً في البعد البيئة. وأوصت الدراسة بضرورة 

والمساندة في اتخاذا القرار وتشجيعهم على التلاؤم مع المرض، تقديم مشورة نفسية بشكل دوري للمرضى، وتقديم الدعم 
جراء دورات تثقيفية للمرضى حول طبيعة مرضهم وطرق التعايش معه، وإجراء أبحاث إوتقديم الحلول المناسبة لذلك، و 

 حول العوامل المؤثرة على نوعية حياة مرضى القصور الكلوي.

 .ر الكلوي المزمننوعية الحياة، القصو  الكلمات المفتاحية:
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Evaluation of Quality of Life in Patients with Chronic Renal Failure 
*Dr. Fatima Abdul-Jabbar kuriet 

(Received:8 September 2019, Accepted: 30 December 2019) 

Abstract: 

The quality of life for patients with chronic renal insufficiency, whose condition requires 
continuous hemodialysis, is greatly affected, as this effect is associated with changes in 
their daily habits and lifestyle with physical, psychological and environmental dimensions. 
Therefore, the present descriptive study aimed to assess the quality of life of 30 patients in 
the Department of artificial kidney in Tishreen University Hospital, selected by the convenient 
sample method, and data were collected using a tool developed by the researcher based 
on the quality of life scale developed by WHO. The results showed that the highest 
percentage of patients was an average overall level of quality of life, the level of physical 
health was poor, moderate in psychological, and weak in the environment dimension. The 
study recommended to provide psychological counseling periodically to patients, and provide 
support in decision-making, encourage them to adapt to the disease, provide appropriate 
solutions, to conduct educational sessions for patients about the nature of their disease and 
ways to live with it, and conduct research on factors affecting the quality of life of patients 
with renal insufficiency. 

Key words: Quy of life, Chronic kidney insufficient. 
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 :مقدمةال -1

يعرف الداء الكلوي بأنه حالة من فشل الكلى في القيام بعملها بشكل كاف، حيث أن الكلى لا تستطيع التخلص من السوائل 
الذي يؤدي بدوره إلى خلل في كل وظائف  والفضلات الزائدة في الجسم، وهذا يحدث بسبب أذية أو تلف يصيب نسيج الكليتين

باً، وله نوعان: الداء الكلوي الحاد: وهو فقدان مفاجئ لوظيفة الكلى يحدث خلال ساعات أو الأجزاء الأخرى من الجسم تقري
أيام، والداء الكلوي المزمن: يحدث عندما تفقد الكليتان وظيفتهما بشكل تدريجي ومترقي، وهذا مرض يستمر طوال الحياة ولا 

إلى تداخلات علاجية مختلفة وأبرزها التحال الدموي أو  معظم المرضى وفي هذه المرحلة يحتاج، يتحسن، ولا يوجد شفاء منه
 [.1التحال البريتواني أو اللجوء إلى زرع الكلية]

فإن القصور  2013فوفقاً لدراسة العبء العالمي للأمراض في عام بالداء الكلوي المزمن،   الإصابة تزداد باستمرار نسبة
 [.2]1990% تقريبًا عن تلك التي شهدها عام 134أنحاء العالم بنسبة الكلوي المزمن قد تسبب في زيادة الوفيات في جميع 

 13000 منها تقوم مصابة حالة 500 و ومليون  كل سنة جديدة حالة 3500 تسجيل إلى الجزائر الإحصائيات في وتشير
 .[3]بالتحال الدموي  حالة

، فإذا مريضا 5920كلوي النهائي في سوريا يبلل العدد الافتراضي المتوقع بحسب الإحصائيات العالمية لمرضى الفشل ال
ولا يوضعون على برنامج الغسيل لأسباب  ٬ولا يعالجون  ٬ولا يشخص مرضهم ٬افترضنا أن ثلث المرضى لا يصلون للطبيب

ة فإن الحال ٬أما الثلث الثالث فسيجرى له زرع كلية ٬، وإذا افترضنا أن الثلث الثاني يدخل في برنامج الغسيل الكلوي مختلفة
مريض  2000 وفاة بسبب قصور كلية غير مشخص وغير معالج بالعام أيضاً  2000 المتوقعة لهؤلاء يجب أن تكون 

آلة غسيل   300وسيحتاجون إلى ٬جلسة أسبوعياً  5000يحتاجون للغسيل الكلوي من مرتين إلى ثلاث مرات بالأسبوع أي 
والنصف  ٬لوي. نصفهم يأخذ كلية من قريب من العائلةمريض سيخضعون للزرع الك 2000مريض(، و 6.67كلية )آلة لكل 

 .[4سيأخذ كلية من متبرع غريب] ٬الآخر
أدى ظهور العلاج بالتحال الدموي إلى انخفاض كبير في معدلات المراضة، مما أدى إلى بقاء أطول للمرضى الذين يعانون 

يعالجون بجهاز التحال الدموي على مستوى  مليون شخص حاليًا 1.1من القصور الكلوي المزمن، وقد قدر أن أكثر من 
% كل عام، مما يفرض على المرضى مع أسرهم تغيير نمط حياتهم للتكيف مع حتمية 7العالم وأن هذا الرقم يزداد بنسبة 

وتواتر جلسات التحال الدموي، والتي يمكن أن تصل إلى ثلاث مرات في الأسبوع. وهكذا فإن مرضى القصور الكلوي المزمن 
 . [5]نون بشكل كبير من تأثير المرض وعلاجه على حالتهم الوظيفية ونوعية حياتهميعا

تعتبر نوعية الحياة أحد أهم المشعرات التي تتطلب الدراسة والبحث المعمق في الأمراض المزمنة كالقصور الكلوي المزمن، 
مرضى القصور الكلوي المزمن فقط دون  على عكس ما كان سائداً في الماضي حيث كان الاهتمام منصباً على إطالة حياة

 في لموقفه الفرد إدراك الحياة بأنها: نوعية  2013عام  العالمية الصحة منظمة عرفت التركيز على نوعية تلك الحياة. وقد
 وعيةن فمفهوم ومعتقداته واهتماماته، وتوقعاته الخاصة أهدافه مع وربطها فيها، التي يعيش والقيم الثقافة سياق في الحياة
  [.6,5الاجتماعية] وعلاقاته والبدنية النفسية بحالة الفرد يتأثر النطاق واسع مفهوم الحياة

كيفية  الجسمي: الذي يوضح البعد :هي أبعاد، أربعة 2015العالمية عام  الصحة منظمة حسب نوعية الحياة تتضمن
 والسلوكيات الإيجابية، المشاعر من لنفسي: الذي يتكون ا البعد، و التعب من والتخلص والنوم، الراحة، وعدم الألم مع التعامل
 الشخصية العلاقاتيتضمن  الذي :الاجتماعي البعدو  بمظهره، الإنسان واهتمام الذات، التعلم، وتقدير في والرغبة

 والأمان لأمنبا الإيجابي، والشعور بالمعنى الحرية ممارسة ضمن: يتالبيئي والزواج، والبعد الاجتماعي، والدعم والاجتماعية
 .[7]والضوضاء التلوث عن والابتعاد ومصادر الدخل المنزل، وبيئة البيئية الجوانب في
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جريت في هذا السياق العديد من الأبحاث حول نوعية الحياة لدى مرضى القصور الكلوي المزمن منها دراسة عراقية أ
(Hameed and al-barzany, 2012بينت ) المؤشر وكذلك الجسمي المؤشر من زءكج والراحة النوم أن مؤشرات 

 Cruz etودراسة برازيلية ) .[8]كثيراً بالقصور الكلوي المزمن وإجراءاته العلاجية تأثرت مجالات نوعية الحياة ضمن النفسي
al, 2011[9( أظهرت أن نوعية الحياة في الأداء البدني، والدور الجسدي انخفضت في جميع مراحل القصور الكلوي.] 

( بينت مستوى متدني لنوعية حياة مرضى القصور الكلوي المزمن في جميع أبعادها Joshi et al, 2017في نيبال ) ودراسة
 .[5]الجسمية و النفسية والبيئية

يعتبر التمريض اللبنة الأساسية في أي عملية تستهدف المريض، وبخاصة عملية تقصي وتقييم نوعية الحياة لدى مرضى 
، لأن مستوى نوعية الحياة يعكس مدى التزام الكادر التمريضي في تثقيف المرضى وتزويدهم بالمعرفة القصور الكلوي المزمن

تخطي كل المخاطر المتعلقة بالقصور الكلوي والتخفيف قدر الإمكان من المضاعفات المرتبطة به،  علىاللازمة لمساعدتهم 
أكثر عناصر الفريق الصحي احتكاكا مع المرضى وهذا  إذ أن التمريض يلعب دوراً حيوياً في تثقيف المرضى كونهم من

يعطيهم فرصة أكبر لتعليم المرضى والعمل على تأهيلهم ومساعدتهم في التأقلم الفعال مع حالتهم المرضية من خلال تثقيفهم 
 . [10]تثقيفا جيداً وتقديم الدعم النفسي الفعال لهم

 أهمية البحث وأهدافه:.2
 أهمية البحث:

 تَقبل من يزيد لأنه الأهمية؛ غاية في أمراً  القصــور الكلوي المزمن يعد لمريض الجســدية والنفســية والبيئية لحالةا تحســين إن
تأتي هذه الدراســـة في إطار البحث في مجال هام من مجالات الرعاية التمريضـــية، لذا الصـــحي،  لمرضـــه ووضـــعه المريض

وي، من خلال اســتكشــاف ســلوكياتهم الحالية التي قد تؤثر على وهي تحقيق أفضــل نوعية حياة ممكنة لمرضــى القصــور الكل
نوعية حياتهم، بغية التداخل عليها بأســـلوب منهجي ومدروس ويعتمد الدليل العلمي، كما أن هذه الدراســـة تقدم مســـتنداً علمياً 

ى القصور الكلوي، كما يمكن الاستعانة به في التخطيط للتداخلات التمريضية التي تستهدف تحسين نوعية الحياة لدى مرض
يمكن أنها تضـــــــيف مرجعاً للمكتبة العربية يســـــــتند إليه في الأبحاث حول القصـــــــور الكلوي في ظل قلة الأبحاث التي تغطي 

 موضوع نوعية حياة مرضى القصور الكلوي في سورية.
 هدف البحث:

 المزمن.هدف هذا البحث إلى تقييم نوعية الحياة لدى المرضى المصابين بالقصور الكلوي 
 سؤال البحث:

 ما هو مستوى نوعية الحياة لدى المرضى المصابين بالقصور الكلوي المزمن؟
 طريقة البحث و مواده: .3

 البحث وصفي تصميم البحث: 
أجري هذا البحث في مشــــفى تشــــرين الجامعي في مدينة اللاذقية في قســــم الكلية الصــــناعية، في الفترة مكان وزمان البحث: 

 . 25/5/2019و  13/3/2019الواقعة بين 
عام، ولديهم القدرة على التواصــــــــــــــل  60و 30مريض ومريضــــــــــــــة ممن أعمارهم بين  30العينة المتاحة مكونة من العينة: 

 أشهر على الأقل على تشخيص القصور الكلوي المزمن لديهم. 6الكلامي، وقد مضى 
 أداة البحث:

 ، وهي تتألف من جزأين:[12,11]المتعلقة بالموضوعتم استخدام أداة لجمع البيانات بعد مراجعة الأدبيات 
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 :يتضمن المعلومات الديموغرافية والصحية لعينة البحث مثل: الجنس والعمر والمؤهل العلمي، ووجود  الجزء الأول
 أمراض مزمنة سابقة، وتاريخ الإصابة بالمرض.

 لذي تم تطويره من قبل منظمة الصحة : يشتمل على مقياس تقييم نوعية الحياة للأمراض المزمنة االجزء الثاني
وهو مكون من أربعة مجالات هي: الصحة البدنية والصحة النفسية والعلاقات الاجتماعية [، 11] 2004العالمية للعام 

 والبيئة، وقد تم الاقتصار على ثلاثة مجالات منها هي:
قيام بالأعمال التي أريدها، وأحتاج ( عبارات مثل: أشـــــعر بأن مرضـــــي يمنعني من ال8مجال الصـــــحة البدنية تتضـــــمن ) (1

للعلاجات الدوائية كي أقوم بأعمالي اليومية، وأمتلك ما يكفي من الطاقة للقيام بواجبات الحياة اليومية، وأسـتطيع التكيف 
مع حالتي الصــحية، وأشــعر بالرضــا عن نومي، وأشــعر بالرضــا عن قدرتي على أداء النشــاطات اليومية، وأشــعر بالرضــا 

 ي في العمل، وأشعر بالرضا عن حالتي الصحية.عن طاقت
( عبارات مثل: أشــــعر بالاســــتمتاع بحياتي، وأشــــعر بأن لحياتي معنى، وأمتلك القدرة 7مجال الصــــحة النفســــية تتضــــمن ) (2

على التركيز، وأشعر بالرضا عن شكل جسمي الخارجي، وأشعر بالرضا عن نفسي، وأشعر بمشاعر سلبية مثل: المزاج 
 ق، والاكتئاب، أشعر بالرضا عن حياتي.السيء، والقل

( عبارات مثل: أشـــعر بالأمن في حياتي، وأشـــعر بأن البيئة المحيطة بي صـــحية، وأمتلك المال 8مجال البيئة تتضـــمن ) (3
الذي يلبي احتياجاتي، وتتوافر المعلومات التي أحتاجها في حياتي اليومية، وتتوفر لدي الفرصـــــــــــــــة للراحة وممارســـــــــــــــة 

هية، وأشــعر بالرضــا عن حياتي الخاصــة، وأشــعر بالرضــا عن الخدمات الصــحية المقدمة، وأشــعر بالرضــا الأنشــطة الترفي
 عن وسائل التنقل التي استخدمها

، 4توجد أربعة بدائل لإجابات المرضـــــى على عبارات المقياس، وقد تم إعطاء كل بديل درجة كالآتي )تنطبق بدرجة كبيرة  
(. ويتم عكس قيمة هذه الدرجات في العبارات 1، لا تنطبق أبداً   2درجة ضــــــــعيفة ، تنطبق ب3تنطبق بدرجة متوســــــــطة  

وقد تم تفســــــــــــــير نتائج درجة.  92و 23(. وتراوحت درجات المقياس الكلي بين 14و  1الســــــــــــــلبية للمقياس )في العبارتين 
 المقياس في كل مجال كما يلي:

 :(، من كانت مجموع درجاته32ى حت 8)من  ( عبارات مجموع الدرجات8مجال الصحة البدنية ) (1
  درجة، مستوى منخفض من نوعية الحياة 15حتى  8من  
  درجة، مستوى متوسط من نوعية الحياة 24حتى  16من 
  درجة، مستوى عالي من نوعية الحياة 32حتى  25من 
 :(، من كانت مجموع درجاته28حتى  7)من  ( عبارات مجموع الدرجات7مجال الصحة النفسية ) (2
  درجة، مستوى منخفض من نوعية الحياة 13تى ح 7من  
  درجة، مستوى متوسط من نوعية الحياة 21حتى  14من 
  درجة، مستوى عالي من نوعية الحياة 28حتى  22من 
 :(، من كانت مجموع درجاته32حتى  8)من  ( عبارات مجموع الدرجات8مجال البيئة ) (3
  درجة، مستوى منخفض من نوعية الحياة 15حتى  8من  
 درجة، مستوى متوسط من نوعية الحياة 24حتى  16ن م 
  درجة، مستوى عالي من نوعية الحياة 32حتى  25من 
 :(، من كانت مجموع درجاته92حتى  23)من  ( عبارة، مجموع الدرجات23المقياس الكلي ) (4
  درجة، مستوى منخفض من نوعية الحياة 45حتى  23من  
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  ة الحياةدرجة، مستوى متوسط من نوعي 68حتى  46من 
  درجة، مستوى عالي من نوعية الحياة 92حتى  69من 

 طريقة البحث:

تم الحصــــــول على الموافقة الرســــــمية اللازمة للقيام بالدراســــــة من كلية التمريض وإدارة مشــــــفى تشــــــرين الجامعي في مدينة 
مشـــــــترك في الدراســـــــة على حدا  اللاذقية. ثم تم اســـــــتخدام أداة الدراســـــــة بجزئيها لجمع البيانات، وتم أخذ موافقة كل مريض

للمشــــــاركة في الدراســــــة وشــــــر  هدف الدراســــــة له، وضــــــمان ســــــرية المعلومات وأنها لغرض البحث العلمي فقط، ثم وزعت 
الاستمارات على المرضى وحرصت الباحثة على التواجد بالقرب منهم للإجابة عن أية استفسارات. استغرق ملء الاستمارة 

فُرغ ت وحُللت باســــــــــــــتخدام برنامج الحزمة بعد جمع الاســــــــــــــتمارات تم ترميز البيانات ثم  دقيقة لكل مريض. 15_10من 
، والنســــب N(، واســــتخدمت اختبارات الإحصــــاء الحيوي التالية: التكرار 20نســــخة ) SPSSالإحصــــائية للعلوم الاجتماعية

 .المئوية % للحصول على نتائج البحث
 نتائج البحث .4

النسبة الأعلى للمرضى كانوا ذكوراً أن حيث نلاحظ بياناتهم الديموغرافية, د العينة حسب توزع أفرا (1الجدول رقم )يبين 

%, تليها فئة من كان عمرهم أقل من 40سنة كانت الأعلى نسبة  60و  31أن الفئة العمرية للمرضى بين , و%60بنسبة 

 %.26.7سنة وما فوق  61%, وأقلها نسبة كانت الفئة 33.3سنة  30

 لديموغرافيةالبيانات ا
N=30 

N % 

 الجنس
 60 18 ذكر
 40 12 أنثى

 العمر
 33.3 10 سنة 30أقل من 

 40.0 12 سنة 60 – 31من 
 26.7 8 سنة فما فوق  61

 المؤهل العلمي

 23.3 7 ابتدائي
 33.4 10 اعدادي
 23.3 7 ثانوي 

 20.0 6 جامعي وما فوق 

 وجود أمراض سابقة
 53.3 16 نعم
 46.7 14 لا

 تاريخ الإصابة بالمرض السابق

 16.7 5 سنوات أو قل 3
 16.7 5 سنوات 10إلى  4من 

 16.7 5 سنوات 10أكثر من 
 50.0 15 لم يذكر

% ثم الشهادة الابتدائية والثانوية كل منهما 33.3أن المرضى الذين حصلوا على شهادة اعدادي شكلوا النسبة الأعلى نلاحظ و 
% 50% للمؤهل الجامعي فما فوق. وبالنسبة لتاريخ الإصابة بالمرض يبين أن 20.1تساوي، وأقلهم % بال23.3شكل نسبة 
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إلى  4سنوات أو أقل، ومنذ  3من المرضى لم يذكروا تاريخ إصابتهم بالمرض، بينما المرضى الذين كان تاريخ إصابتهم منذ 
 % لكل منهم.16.7سنوات كانت نسبتهم  10سنوات، ومنذ أكثر من  10

 توزع أفراد العينة حسب إجاباتهم على مجال الصحة البدنية في مقياس نوعية الحياة (:2 رقم ) جدولال

 مجال الصحة  البدنية

 العبارات
تنطبق بدرجة 

 كبيرة
تنطبق بدرجة 

 متوسطة
تنطبق بدرجة 

 لا تنطبق أبداً  ضعيفة

N % N % N % N % 
 القيام من يمنعني مرضي بأن أشعر .1

 36.7 11 40.0 12 16.7 5 6.7 2 أريدها يالت بالأعمال

أحتاج للعلاجات الدوائية كي أقوم  .2
 بأعمالي اليومية

4 13.3 1 3.3 16 53.3 9 30.0 

أمتلك ما يكفي من الطاقة للقيام  .3
 بواجبات الحياة اليومية

5 16.7 15 50.0 9 30.0 1 3.3 

 3.3 1 23.3 7 56.7 17 16.7 5 أستطيع التكيف مع حالتي الصحية .4
 6.7 2 30.0 9 43.3 13 20.0 6 أشعر بالرضا عن نومي .5
أشعر بالرضا عن قدرتي على أداء  .6

 13.3 4 40.0 12 33.3 10 13.3 4 النشاطات اليومية

 23.3 7 26.7 8 23.3 7 26.7 8 أشعر بالرضا عن طاقتي في العمل .7
 20.0 6 33.3 10 43.3 13 3.3 1 أشعر بالرضا عن حالتي الصحية .8

حيث وفقا لدرجات مقياس نوعية الحياة،  توزع أفراد العينة حسب إجاباتهم على مجال الصحة البدنية 2ل رقم يبين الجدو 
نلاحظ أن أعلى نسبة إجابة للعبارة التي تنطبق عليهم بدرجة كبيرة كانت شعورهم بالرضا عن طاقتهم في العمل بنسبة 

بدرجة متوسطة حول أنهم يستطيعون التكيف مع حالتهم الصحية  %، بينما كانت أعلى نسبة للعبارة التي تنطبق عليهم26.7
%، و أعلى نسبة للعبارة التي تنطبق عليهم بدرجة ضعيفة حول أنهم يحتاجون للعلاجات الدوائية للقيام بأعمالهم 56.7بنسبة 

أن مرضهم يمنعهم من القيام %، بينما كانت أعلى نسبة للعبارة التي لا تنطبق عليهم أبداً هي شعورهم ب53.3اليومية بنسبة 
 %.36.7بالأعمال التي يريدونها 
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 توزع أفراد العينة حسب إجاباتهم على مجال الصحة النفسية في مقياس نوعية الحياة (: 3رقم ) جدولال
 مجال الصحة النفسية

 العبارات
تنطبق بدرجة 

 كبيرة
تنطبق بدرجة 

 متوسطة
تنطبق بدرجة 

 لا تنطبق أبداً  ضعيفة

N % N % N % N % 
 10.0 3 26.7 8 30.0 9 33.3 10 أشعر بالاستمتاع بحياتي .9

 13.3 4 13.3 4 56.7 17 16.7 5 أشعر بأن لحياتي معنى .10
 6.7 2 36.7 11 40.0 12 16.7 5 أمتلك القدرة على التركيز .11
 10.0 3 13.3 4 43.3 13 33.3 10 أشعر بالرضا عن شكل جسمي الخارجي .12
 10.0 3 23.3 7 53.3 16 13.3 4 سيأشعر بالرضا عن نف .13
أشعر بمشاعر سلبية مثل: المزاج  .14

 20.0 6 43.3 13 23.3 7 13.3 4 السيء، والقلق، والاكتئاب

 13.3 4 30.0 9 46.7 14 10.0 3 أشعر بالرضا عن حياتي .15
ى نسبة للعبارة التي تنطبق توزع أفراد العينة حسب إجاباتهم في مجال الصحة النفسية حيث نلاحظ أن أعل 3يبين الجدول رقم 

%، وأعلى نسبة 33.3بدرجة كبيرة عليهم كانت شعورهم بالاستمتاع بحياتهم وبالرضا عن شكل جسمهم الخارجي بنسبة 
%، و أعلى نسبة للعبارة التي تنطبق 56.7للعبارة التي تنطبق عليهم بدرجة متوسطة حول شعورهم بأن لحياتهم معنى بنسبة 

 %. 43.3حول شعورهم بمشاعر سلبية مثل: المزاج السيء، والقلق، والاكتئاب بنسبة عليهم بدرجة ضعيفة 
 توزع أفراد العينة حسب إجاباتهم على مجال البيئة في مقياس نوعية الحياة :(4رقم )جدول ال

 البيئةمجال ا

 العبارات

تنطبق بدرجة 

 كبيرة

تنطبق بدرجة 

 متوسطة

تنطبق بدرجة 

 ضعيفة
 لا تنطبق أبدا  

N % N % N % N % 

 13.3 4 30.0 9 46.7 14 10.0 3 أشعر بالأمن في حياتي .16
 3.3 1 10.0 3 63.3 19 23.3 7 أشعر بأن البيئة المحيطة بي صحية .17
 13.3 4 16.7 5 46.7 14 23.3 7 أمتلك المال الذي يلبي احتياجاتي .18
تتوافر المعلومات التي أحتاجها في حياتي  .19

 اليومية
3 10.0 17 56.7 9 30.0 1 3.3 

تتوفر لدي الفرصة للراحة وممارسة  .20

 الأنشطة الترفيهية
7 23.3 9 30.0 10 33.3 4 13.3 

 10.0 3 26.7 8 40.0 12 23.3 7 أشعر بالرضا عن حياتي الخاصة .21
أشعر بالرضا عن الخدمات الصحية  .22

 المقدمة
10 33.3 15 50.0 4 13.3 1 3.3 

أشعر بالرضا عن وسائل التنقل التي  .23

 ااستخدمه
8 26.7 10 33.3 8 26.7 4 13.3 

توزع أفراد العينة حسب إجاباتهم مجال البيئة حيث نلاحظ أن أعلى نسبة للعبارة التي تنطبق عليهم بدرجة  4يبين الجدول رقم 
 %، بينما كانت أعلى نسبة للعبارة التي تنطبق عليهم33.3كبيرة كانت شعورهم بالرضا عن الخدمات الصحية المقدمة بنسبة 

%، و أعلى نسبة للعبارة التي تنطبق عليهم بدرجة 63.3بدرجة متوسطة حول شعورهم بأن البيئة المحيطة بهم صحية بنسبة 
%، بينما أعلى نسبة للعبارة التي لا تنطبق 33.3ضعيفة حول توفر الفرصة لهم للراحة وممارسة الأنشطة الترفيهية بنسبة 
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الية: شعورهم بالأمن في حياتهم، وامتلاكهم المال الذي يلبي احتياجاتهم، وشعورهم % لكل من العبارات الت13.3عليهم أبداً 
 بالرضا عن وسائل التنقل التي يستخدمونها. 

 مستويات نوعية حياة مرضى القصور الكلوي وفق مجالات مقياس نوعية الحياة( :  5 رقم ) جدولال

 المجالات
 مستوى نوعية الحياة

 عالي متوسط منخفض
N % N % N % 

 6.7 2 43.3 13 50.0 15 نوعية الحياة في مجال الصحة البدنية
 13.3 4 56.7 17 30.0 9 نوعية الحياة في مجال الصحة النفسية

 0 0 26.7 8 73.3 22 نوعية الحياة في مجال البيئة
 20 6 70 21 10.0 3 المستوى العام لجود حياة مرضى القصور الكلوي 

ستويات نوعية الحياة لمرضى القصور الكلوي في كل مجال من محاور مقياس نوعية الحياة، حيث م 5يوضح الجدول رقم 
% منهم، وعالياً عند 43.3% منهم، ومتوسطاً عند 50أن مستوى النوعية كان منخفضاً عند  في مجال الصحة البدنيةتبين 
% منهم، 56.7% منهم، ومتوسطاً عند 30ند كان مستوى النوعية منخفضاً ع مجال الصحة النفسية% منهم فقط. وفي 6.7

% 26.7% منهم، ومتوسطاً عند 73.3كان مستوى النوعية منخفضاً عند  مجال البيئة% منهم فقط. وفي 13.3وعالياً عند 
كان منخفضاً عند  مرضى القصور الكلوي لنوعية حياة منهم، و لم يكن عالياً عند أي منهم. أما بالنسبة للمستوى العام 

 % منهم فقط.20% منهم، وعالياً عند 70نهم، ومتوسطاً عند % م10
 :المناقشة .5

مجال الصحة البدنية للمرضى أظهرت أظهرت الدراسة الحالية أن المستوى العام لنوعية الحياة كان متوسطاً، حيث أنه في 
العمل. قد تعود هذه النتيجة  أن مستوى نوعية الحياة لدى نصف العينة كان منخفضاً، وكانوا يشعرون بالرضا عن طاقتهم في

إلى علامات وأعراض مرض القصور الكلوي المزمن الجسدية المزعجة التي تمنع المريض من الشعور بالراحة في ممارسة 
نشاطاته اليومية، وقد يعود الشعور بالرضا عن طاقتهم في العمل إلى كون النسبة الأعلى للمرضى في العينة في سن من 

نى انهم في سن ممارسة العمل لتامين متطلبات حياتهم مما يشكل دافعاً كبيراً لهم وبالتالي الإحساس سنة بمع 60حتى  30
( هدفت إلى تقييم جود الحياة Joshi et al, 2017تتفق هذه النتيجة مع دراسة نيبالية من قبل )بالطاقة والقدرة على العمل. 

أظهرت نتائجها وجود نوعية حياة متدنية عند مرضى القصور الكلوي عند مرضى القصور الكلوي في مراحله الانتهائية، حيث 
المزمن في جميع أبعادها ومنها البعد الجسمي، وبينت أن المرضى الموظفين لديهم نوعية حياة افضل في البعد البيئي، وكان 

دراسة عراقية من قبل  [. كما تتفق مع5لدى العاطلين عن العمل مستوى متدني بنوعية الحياة في بعد الصحة الجسدية]
(Hameed and Al – Brzanji, 2013 حول نوعية الحياة بين مرضى الديلزة الدموية في مدينة كركوك، إذ بينت بأن )

وقد يعود عدم وجود دراسات [ 12نمط حياة المرضى تأثر كثيراً من الناحية الجسمية بالإصابة بالقصور الكلوي المزمن]
شيوع الأعراض البدنية على جميع مستويات أجهزة الجسم الهضمية والقلبية الوعائية والتنفسية  مخالفة لهذه النتيجة إلى أن

 [.2والعصبية والجلدية إضافة للبولية والغدية التي تسبب انخفاضا كبيراً في نوعية حياة المرض بالقصور الكلوي المزمن]
ن أن مستوى نوعية الحياة لدى حوالي نصف العينة كان تظهر الدراسة الحالية في مجال الصحة النفسية للمرضى المشاركي

متوسطا، وكانوا يشعرون بالاستمتاع بحياتهم وبالرضا عن شكل جسمهم الخارجي. تعزى هذه النتيجة إلى أن النسبة الأعلى 
المزمن مقارنة في العينة كانوا ذكورا حيث أن الذكور بطبيعتهم البيولوجية ذوي بنية نفسية أقوى على مواجهة ضغوط المرض 

بالإناث، كما أنهم قلما يتأثرون بالمظهر الخارجي لهم مقارنة بالإناث أيضاً، إضافة للدور الهام الذي يؤديه التمريض والأطباء 
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في دعم المريض وتشجيعه على تقبل المرض وتحفيزه للتعايش معه وإيضا  السبل لتجاوز الصعوبات التي قد يواجهها 
أن الآثار حول الآثار النفسية للتحال الدموي حيث بينت ( Wang et al, 2012لنتيجة مع دراسة )[. تتفق هذه ا2المرضى]

النفسية السائدة عند مرضى الفشل الكلوي المزمن هي الاكتئاب والقلق والإجهاد وانخفاض في نوعية الحياة وزيادة خطر 
 ,Shrestha et alهذه النتيجة مع دراسة أجراها ) ولا تتفق [.13الانتحار التي تخفض نوعية الحياة لديهم إلى النصف]

( في النيبال حول تقييم نوعية حياة المرضى بالقصور الكلوي المزمن في مراحلة النهائية أظهرت أن المرضى الذين 2008
كما  [.14يخضعون للتحال الدموي بشكل دوري ومستمر كان لديهم مستوى نوعية حياة سيئة من الناحية الجسدية والنفسية]

( التي أظهرت نتائجها وجود نوعية حياة متدنية عند مرضى القصور Joshi et al, 2017لا تتفق هذه النتيجة مع دراسة )
 [.5الكلوي المزمن في بعدها النفسي]

 تظهر الدراسة الحالية في مجال البيئة للمرضى المشاركين أن مستوى نوعية الحياة لدى ثلثي العينة كان منخفضاً، وكانوا
يشعرون بالرضا عن الخدمات الصحية المقدمة. قد تعود هذه النتيجة إلى الواقع الذي يعيشه الناس حاليا في صعوبة التنقل 
والوصول إلى المشفى بالإضافة إلى صعوبة تامين متطلبات المعيشة ناهيك عن أمور الترفيه عن النفس، لكن تبقى الخدم 

رضى مرضى القصور الكلوي في العينة بسبب الالتزام بخدمة المريض وتأمين  الصحية رغم زيادة الطلب عليها تحوز على
( التي Joshi et al, 2017علاجه بالشكل الأمثل من قبل المشفى والكادر الطبي والتمريضي. تتفق هذه النتيجة مع دراسة )

[. لكنها لا تتفق مع دراسة 5بيئي]أظهرت نتائجها وجود نوعية حياة متدنية عند مرضى القصور الكلوي المزمن في بعدها ال
( حول جود حياة مرضى التحال التي بينت أن نوعية الحياة للمرضى الأقل Gerasimoula et al, 2015يونانية من قبل )

عاماً كانت بدون صعوبات في بعد البيئة المحيطة والتعامل مع الطاقم الطبي والتمريضي، كذلك في المنزل  60من 
 [.15والمجتمع]

 ستنتاجات: الا .6
 تظهر الدراسة الحالية أنه لدى النسبة الأعلى من المرضى في الدراسة:

 . لنوعية حياة مرضى القصور الكلوي مستوى عام متوسط  .1
مســــتوى نوعية حياة منخفض في مجال الصــــحة البدنية للمرضــــى. وكان المرضــــى يشــــعرون بالرضــــا عن طاقتهم في  .2

 العمل.
لصـــــحة النفســـــية للمرضـــــى. وكان المرضـــــى يشـــــعرون بالرضـــــا عن الخدمات مســـــتوى نوعية حياة متوســـــط في مجال ا .3

 الصحية المقدمة.
 مستوى نوعية حياة منخفض في مجال البيئة. وكانوا يشعرون بالاستمتاع بحياتهم وبالرضا عن شكل جسمهم الخارجي،  .4

 التوصيات .7
ليكون قادرين على القيام بأعمالهم متابعة الفحوص المخبرية والقياســـات الحيوية للمرضـــى بغية تحســـين حالة مرضـــهم  .1

 الجسدية لتلبية احتياجاتهم.
ضــرورة تقديم مشــورة نفســية بشــكل دوري للمرضــى، وتقديم الدعم والمســاندة في اتخاذ القرار وتشــجيعهم على التلاؤم مع  .2

 المرض، وتقديم الحلول المناسبة لذلك.
 معها إجراء دورات تثقيفية للمرضى حول طبيعة مرضهم وطرق التعايش .3
 إجراء أبحاث حول العوامل المؤثرة على نوعية حياة مرضى القصور الكلوي. .4
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  للوقاية منها مصابي الحرب وتقييم ممارسات مرافقيهم لدىتقييم انتشار القرح الانضغاطيّة     

 * سوزان زمزم                         ** فاطمة قريط                    *** جابر تامر دردر

 (2020كانون الثاني  5 القبول: ، 2019نيسان  14)الإيداع: 
 :الملخص

وري   نصابات بيالإ ة إلى مشاكل صحية عديدة، منهاالحرب في سوريت أدَّ   وترافق العديد منها مع ،أفراد الجيش العربي  الس 
رها. القر  الانضــــغاطي ةالأمر الذي يزيد من حدوث  وفقدان الإحســــاس ،الحركة الحد  من راســــة الوصــــفية  وتطو  هدفت هذه الد 

هؤلاء  ووتقييم الممارسات التي يتبعها مرافق وي الإعاقة الحركية،ذ إلى دراسة انتشار القر  الانضغاطي ة عند مصابي الحرب
رها ومنع حدوث القر  الانضـــغاطي ة ،المصـــابين للوقاية وتم   ،التي قد تصـــيبهم من خلال مقابلة شـــخصـــية مع المرافقين وتطو 

ــــــل هأثناء زيارتفي استبيان طوره الباحث  ملء راسة إلى أن   .ذقيةفي أماكن إقامتهم في محافظة اللا اً مصاب 52 ـ وتوصلت الد 
راســـة44.2 راســـة ،% من المصـــابين المشـــمولين بالد  بينت كما  .كان لديهم معاناة من القر  الانضـــغاطي ة في توقيت إجراء الد 

راسـة  رها، القر  حدوث منع في متوسـط ممارسـة مسـتوى % 61.5 من المرافقين الأعلى النسـبة لدى أن  الد   الانضـغاطي ة وتطو 
المجتمع السوري بأمس الحاجة  إن   .عالٍ  ممارسة مستوى  فقط% 11.5 لدى بينما ضعيف، ممارسة مستوى % 26.9 ولدى
راســةإلى  واقتصــادية جديدة من أجل إلقاء الضــوء على  ،واجتماعية ،وخاصــة بعد ظهور تحديات صــحية ،إجراء مثل هذه الد 

انات تكون المنطلق في إعداد البرامج العلاجية المناســـــبة مدى انتشـــــار هذا النوع من المشـــــكلات الصـــــحية، وتكوين قاعدة بي
إعادة في يمكنها أن تســــهم  ،التي تضــــع الحلول للمشــــكلات الصــــحية لهؤلاء الأشــــخاص لما يحملونه من قيم وقدرات بشــــرية

راسة يجب توجيه وزارة الصحة ر.الإعما خلال زيارات  والمشافي العسكرية لتوفير رعاية صحية منزلية من ،بناء على هذه الد 
 والت مريضي الملائم لكل  حالة. ،والتداخل الط ب ي ،في الت مريض والط ب  ليتم  التقييم المناسب ختصاصيينالا

 القر  الانضغاطي ة، مصابو الحرب، مرافقو مصابي الحرب.الكلمات المفتاحية: 

 

 

 

 

 

______________________ 
  مع في كلية التمريض بجامعة تشرين* عضو هيئة تدريسية في قسم تمريض صحة المجت

 ** عضو هيئة تدريسية في قسم تمريض البالغين في كلية التمريض بجامعة تشرين
 *** ماجستير تمريض صحة المجتمع
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Evaluating The Prevalence of The Ulcer Pressure in Army’s Soldiers 
and Evaluating The Practices of Their Companions in Order to Prevent It. 
 *Suzan Zamzam                 ** Fatima Kuriet                  *** Jaber Tamer Dardar  

(Received: 14 April 2019, Accepted: 5 January 2020) 
Abstract: 

The war in Syria has led to various health problems. Among these problems are the injuries 
of the Syrian Army. These casualties suffer from limitation of movement and loss of sensation 
noting that their injuries increase and escalate the ulcer pressure. This descriptive study has 
targeted the prevalence of the ulcer pressure among these casualties and their movement 
disabilities along with evaluating the practises of the patients’ companions in order to prevent 
the occurrence and development of ulcer pressure. This is executed by conducting interviews 
with the companions, which a researcher has developed during 52 visits to patients in their 
places of staying in Lattakia province. The study concluded that 44.2 % of the patients who 
participated in the study suffered from the ulcer pressure at the time of the study. In addition, 
the study concluded that a high percentage of the companions 61.5 % had medium level of 
experience in preventing the occurring and development of the ulcer pressure. 26.9 % of them 
had weak level of experience while only 11.5 % had a high level of experience and practice. 
The Syrian society is in desperate need for such a study and especially after noting new 
health, social and economic challenges. Our purpose is to highlight the prevalence of this sort 
of health problems and to prepare a database that would be the starting point in preparing the 
suitable therapeutic programs that would offer solutions for the health problems of these 
people, considering what they stand for in regards with the human values and capacities which 
can assist in the reconstruction process of the country. Based on this study, we should guide 
the Ministry of Health and the military hospitals to provide home health care through visits that 
are executed by a team of nursing and medicine specialist in order to fully evaluate each 
condition and provide appropriate medical and nursing 
intervention.                                                           

Keywords: the pressure ulcer, casualties, companions 
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 المقدمة: -1
الطويلة في خلال الإقامة تتأثر بكثير من العوامل الســـــــــــلبية لكنها  ،أولويات الرعاية الصـــــــــــحية رضـــــــــــى أهمتعد  ســـــــــــلامة الم
الرغم من  وعلى المقعدين. دد كبير من المرضـــــىعالانضـــــغاطي ة لالقر  التي قد تؤدي إلى حدوث المنزل في المســـــتشـــــفى أو 

جســــــدية المعاناة زيد من الت ،لا تزال القر  الانضــــــغاطي ة تمثل مشــــــكلة خطيرة ،لعلمي في مجال الصــــــحةاالتقدم التكنولوجي و 
لة التي غير قابتلك طويل الأمد أو  اً تطلب علاجتتؤدي الإصــــــــابات التي  غير القادرين على الحركة.  نفســــــــية للمرضــــــــىالو 

وضـــعة في الجلد وأنســـجة تأذية م ، وهي عبارة عنومنها القر  الانضـــغاطي ة مصـــابينللشـــفاء إلى مضـــاعفات صـــحية على ال
 مليون  2.5 من أكثر، وهناك ضىالمر عموممن % 9 العالم لحو  المشافي في الانضغاطي ة القر  حدوث نسبة تبلل .الجسم

 اً ممكن أن تكون سبببسببها، ومن ال يموتون  ألف 60 من وأكثرأميركا، كل  عام في  الانضغاطي ة القر  لديهم تتطور شخص
الحرب الذين تعرضـــوا لأذية أدت  وومن ضـــمنهم مصـــاب ،% من المرضـــى المصـــابين بشـــلل نصـــفي8 -7للوفاة عند  اً مباشـــر 

 .عجزهم عن الحركةإلى 
 ذات و الإعيق  الحركي ، من يعينون ذينال للأشغغصي  الصغغحي  الرعيي  جوانب أهم أحد الانضغغطيطي   القرح تطور منع يعد 

 القر  حدوث زيادةومســـاعديهم إلى  الممرضـــين ممارســـات مســـتوى  انخفاض يؤديلذلك   تكلف  العلاج؛ حيث من أكبر فعيلي 
 للمريض الصــحية الرعاية مقدمي لدى الممارســات مســتوى  إلى الدراســات من العديد أشــارت وقد .المرضــى لدى الانضــغاطي ة

 دراســــةحيث بينت   ,الانضــــغاطي ة القر  تطور ومنع ،الوقاية في الصــــحي التثقيف برامج تطبيق وتأثير ،الحركية ةالإعاق يذ
الممرضـين حول الوقاية  تطبيق ممارسـاتن واضـح لمسـتوى تحسـ  في مصـر أن ه يوجد (  Salaw&Soheir 2014) قبل من

% قبل 20 اً جيد نت نسـبة الممرضـين الذين يطبقون مسـتوى حيث كا تثقيفي حولها برنامجبعد تطبيق من القر  الانضـغاطي ة 
% من 80وضــــــــــح اســــــــــتخدام مقياس برادين أن   ،وحول ســــــــــلامة المرضــــــــــى .% بعد تطبيقه57,5 وبلغت ،تطبيق البرنامج

  دراســةت أشــار و  ،% بعده30وانخفض إلى  ،المرضــى كانوا معرضــين لخطر حدوث القر  الانضــغاطي ة قبل البرنامج التثقيفي

في إســـبانيا حول الرعاية المقدمة للوقاية من القر  الانضـــغاطي ة، إلى أن  مســـتوى   (Pancorbo, García 2007)ثينللبيح
رها وجدت لدى  % من مرافقي المرضـــــــى، ومســـــــتوى 54الممارســـــــات الضـــــــعيف حول منع حدوث القر  الانضـــــــغاطي ة وتطو 

 % فقط منهم.22الممارسة الجيد كانت لدى 
منع  ، ويقومون بتدريب مرافقي المصــــابين في المنزل؛ بهدفالرعاية الأســــاســــيين للمرضــــى مقدموهم  يالت مريضــــإن  الكادر 

رها حدوث القر  الانضـغاطي ة ؛ لذلك تم  تطبيق هذه تتضـمن إجراءات منظمة وهادفة ،اتباع سـياسـة تمريضـيةمن خلال  وتطو 
راســة على مرافقي المصــابين؛ لأن هم معنيون بشــكل كبير بالرعاي ة المنزلية، ولصــعوبة وجود عناصــر الت مريض بشــكل دائم الد 

 مع المصاب ضمن المنزل.

 البحث: أهمية -2
راســة هذه تعد وري   الجيش جرحى لدى الانضــغاطي ة القر  الوقاية من بدراســة تهتم التي ةســوري في الأولى الد   غير العربي  الســ 

راســـةإلى حاجة بري المجتمع الســـو  أمس  مايكون فيه في وقت الحركة، على قادرينال وخاصـــة بعد ظهور  ،إجراء مثل هذه الد 
 .على عاتق المصاب بالإعاقة وذويه قتصاديةالاو  ،جتماعيةلاوا ،صحيةالعديدة التحديات ال
 هدف البحث: -3
 غير القادرين على الحركة. الحرب مصابي عند الانضغاطي ة القر  انتشار تقييم .1
رها. قادرين على الحركة فيما يخصغير التقييم ممارسات مرافقي مصابي الحرب  .2  منع حدوث القر  الانضغاطي ة وتطو 
 :ه وطرق البحثمواد  -4
  الد راسة الوصفية.يوافق البحث  :خطة البحث 
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  : وري  في محافظة اللاذقية في مكان البحث أجري البحث في مكان إقامة مصابي الحرب من جنود الجيش العربي  الس 
 رقة من مدينة اللاذقية، والريف، ومشفى زاهي أزرق العسكري.منازلهم الواقعة في أحياء متف

  : م.14/12/2018م، ولغاية 5/6/2018أجري هذا البحث في الفترة الواقعة بين الوقت والتوقيت 
 : بلل عدد أفراد عينة البحث ( العينةN= 52)   من مرافقي مصابي الحرب العسكريين غير القادرين على الحركة، وتم

طريقة المتاحة من سجلات المرضى في مشفى زاهي أزرق العسكري، ومشفى الأسد العسكري، والجمعيات تحديدهم بال
جمعية المقعدين وأصدقائهم( حيث بلل عدد المصابين غير القادرين  -التي تُعنى بشؤون الجرحى ) جمعية إيثار الخيرية

 صفات الآتية :مصاباً، وتم  اختيار العينة وفق الموا 76على الحركة في السجلات 
 مرافقي مصابي الحرب المصابين بحالات الشلل السفلي، والخزل الشقي. .1
 مرافقي مصابي الحرب المصابين بحالات بتر القدمين فوق الركبة. .2
 مرافقي مصابي الحرب المصابين بأذية دماغية، أدت إلى صعوبة في الحركة، وفقدان بالإحساس بالأطراف السفلية. .3
 ساعات. 8مون الرعاية الشخصية للمصابين بشكل يومي لمدة لا تقل عن المرافقين الذين يقد .4

 بحثأدوات ال:  
يوضح حالة المصاب الحالية من حيث الإصابة بالقر  الانضغاطي ة، يتضمن سؤالًا عن الإصابة  بياناست الجزء الأول:  

 السابقة بالقر  الانضغاطي ة، وسؤالًا عن الإصابة الحالية.
عن ممارسات منع حدوث  سؤالاً   20مؤلف من ،(Sharif Islam,2010مم من قبل الباحث )تبيان صُ : اسثانيالجزء ال

رها  :خيارات لكل  إجابة ةمع ثلاث ،القر  الانضغاطي ة وتطو 

 مارس دائماً ت   مارس بعض الأحيانت   مارس أبداً لا ت  
0 1 2 

 
 :طرائق البحث 

راسة. ،ريضلحصول على الموافقة من إدارة كل ية الت متم  ا -  ورئاسة جامعة تشرين على إجراء الد 
لإجراء هذه  ؛ومشــــفى زاهي أزرق العســــكري في اللاذقية ،الحصــــول على الموافقة من إدارة مشــــفى الأســــد العســــكري تم   -

راسة بعد توضيح   .منها هدفالالد 
 .والمعايير المناسبة ،راسةللبحث من قبل الباحث بعد مراجعة الأدبيات المتعلقة بموضوع الد   الاستبيانتم  تطوير  -
راسة علىتم   -  ؛وتمريض البالغين في المجال الت مريضي ،ختصاص صحة المجتمعاخبراء في مجال  ستة عرض أداة الد 

 بداء الرأي فيما يخص صـــــــدق الأداة وشـــــــموليتها للغرض الذي أُحدثت من أجله، ومدى ســـــــلامة الصـــــــياغة اللغوية،لإ
 .من حيث الصياغة اللغوية ، وتم  إجراء التعديلات اللازمة عليهاوملائمة العبارات للبيئة السورية

وإمكانية  ،لتقييم وضــو  الأدوات من مرافقي مصــابي الحرب العاجزين 5على  (pilot study) إرشــاديةدراســة  تريأج -
عينة  نم لاحقاً  هاواســـــــتبعاد من قوائم الجرحى عشـــــــوائياً  ةاختيار العينحيث تم  اســـــــتمارة البحث، مباســـــــتخدا تطبيقها
 .الدراسة

راسة بعد شر  هدف - تأكيد لهم الو  ،والفائدة منها ها،تم  الحصول على الموافقة من مرافقي المصابين على المشاركة في الد 
راسة ،المحافظة على الخصوصيةب أو الانسحاب  والسرية للمعلومات المقدمة، وتأكيد حقهم في رفض المشاركة في الد 

 منها.
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باســتخدام الأداة من قبل الباحث من خلال مقابلة شــخصــية مع مرافق المصــاب  بشــكل فردي لمدة  تم  جمع المعلومات -
 .دقيقة 60-45تتراو  من 

راســـة تفريل البيانات التي تم  جمعها من أفراد العينة - وتحليلها إحصـــائياً باســـتخدام الوســـائل الإحصـــائية  ،تم  في نهاية الد 
راسة.هذه هدف من وتفريغها في جداول توضح ال ،المناسبة  الد 

  :الإحصائي التحليل -5
 البيانات تحليل وتم   ،الإحصائي التحليل على تشرين بجامعة الت مريض كل ية من البيانات بتحليل مستقل اختصاصي أشرف

 : يةتالآ الإحصائية الاختبارات لإجراء  SPSS V20 برنامج باستخدام جمعها تم   التي
 (. SD) المعياري  والانحراف ،(M) الحسابي والمتوسط ،(N) توالتكرارا ،)%( المئوية النسب •
 .إحصائياً  ةهم  م اعتبرت( p value ≤0.05) الدلالة عتبة عند الفروق  •

 الرئيسية للدراسة: النتائج -6
 توزع مصابي الحرب حسب نسبة انتشار القرح الانضغاطيّة :(1)رقم  جدول ال

وقت سابق عند مصابي الحرب العاجزين عن الحركة المشمولين في نسبة انتشار القر  الانضغاطي ة (  1يبين الجدول رقم )
راســـــة بنحو  راســـــة فأما في الوقت ال ،%75بالد  كان لديهم معاناة حالية من القر   ،% منهم44.2 قد تبي ن أن  حالي لإجراء الد 

 الانضغاطي ة.

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

هل عانى المصاب في وقت سابق من القرح 
اطيّة.الانضغ  

 75.0 39 نعم
 25.0 13 لا

الوقت الحالي من القرح في هل يعاني المصاب 
 الانضغاطيّة.

 44.2 23 نعم
 55.8 29 لا



     No.1–3 vol. – University Journal of Hama-2020                 2020-الأولالعدد  – الثالثالمجلد  –مجلة جامعة حماة   

30 

 

 منع حدوث القرح الانضغاطيّة وتطوّرهاتوزع أفراد العينة حسب نسب إجاباتهم حول ممارستهم ل :(2) رقم جدولال

 الخطوات الرقم
 أبداً  أحياناً  دائماً 

N % N % N % 

1-  
رها في  أقي م عوامل الخطر لحدوث القر  الانضغاطي ة وتطو 

 البيئة التي يسكن فيها المصاب. 
26 50.0 17 32.7 9 17.3 

2-  
رها عن أحد   د العوامل المساهمة في القر  الانضغاطي ة وتطو 

 طريق التقييم المستمر لجلد المصاب.
37 71.2 9 17.3 6 11.5 

 30.8 16 23.1 12 46.2 24 ات الفريق الصحي.أقي م الجلد بالاعتماد على توجيه  -3

4-  
م القرحة لأقي   ؛أو طريقة محددة ،أو أداة  اً،ستخدم مقياسأ

 الانضغاطي ة.
0 0 7 13.5 45 86.5 

 75.0 39 9.6 5 15.4 8 ق كل  المعلومات المتعلقة بتقييم القرحة الانضغاطي ة.أوث    -5

6-  
مهما كان  وأحاول تخفيفه ،م الشعور بالألم لدى المصابأقي  

 سببه.
27 51.9 14 26.9 11 21.2 

 0 0 13.5 7 86.5 45 أقوم بالعناية بجلد المصاب كعمل اعتيادي في المنزل.  -7

 30.8 16 26.9 14 42.3 22 أضع وسادة تحت ساق المصاب لمنع قرحة كعب القدم.  -8

9-  
ستخدم الكريمات والزيوت على بشرة المصاب بانتظام من أ

 ومفرزات الجر . ،والبراز ،أجل الحماية من البول
16 30.8 14 26.9 22 42.3 

10-  
والبروزات العظمية  ،اهتماماً أكبر لنقاط الضغط أعطي

 خلال تنظيف الأوساخ عن جلد المصاب.
26 50.0 13 25.0 13 25.0 

11-  
أجري تحاليل مخبرية لكشف الوضع الصحي لدى المصاب 

 تبعاً لتعليمات الأطباء.
24 46.2 18 34.6 10 19.2 

12-  
والطعام للمصاب الذي يعاني من سوء  ،م الفيتاميناتأقد  

 التغذية.
34 65.4 9 17.3 9 17.3 

 36.5 19 17.3 9 46.2 24 والسعرات الحرارية في تغذية المصاب. ،أراقب البروتين  -13

14-  
أثناء  في أو الكرسي ،أتجنب سحب المصاب فوق الفراش

 تغيير وضعيته.
34 65.4 12 23.1 6 11.5 

15-  
 ؛الرغوة..( –م أساليب وأدوات خاصة )فرشة الهواء ستخدأ

 لتجنب الضغط على جسد المصاب.
32 61.5 12 23.1 8 15.4 

16-  
أتجنب التدليك فوق البروزات العظمية عند المصاب لمنع 

 تشكل القر  الانضغاطي ة.
14 26.9 20 38.5 18 34.6 

 5.8 3 30.8 16 63.5 33 ساعتين.  أقوم بتغيير وضعية المصاب كل    -17

18-  
ستخدم الفراش الهوائي للمصاب عالي الخطورة لتشكل أ

 القر  الانضغاطي ة تبعاً لوصفة طبية.
31 59.6 13 25.0 8 15.4 

19-  
أقوم دائماً بحضور حلقات تثقيفية للوقاية من القر  

 الانضغاطي ة  .
3 5.8 9 17.3 40 76.9 

20-  
تقديم الرعاية في ولمن يساعدني  ،أعطي النصائح للمصاب

 حول الوقاية من القر  الانضغاطي ة. له
29 55.8 15 28.8 8 15.4 
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رها، حيث 2يبين الجدول رقم ) ( توزع أفراد العينة حسب نسب إجاباتهم حول ممارستهم لمنع حدوث القر  الانضغاطي ة وتطو 
حددون العوامل المساهمة في حازت على أعلى نسب للإجابات في العبارات التي تقول بأن هم "يقد أظهر أن  الإجابة )دائماً( 

وأن هم "يقومون بالعناية بجلد المصاب  ،%71.2تطور القر  الانضغاطي ة عن طريق التقييم المستمر لجلد المصاب" بنسبة 
 %.86.5كعمل اعتيادي في المنزل" بنسبة 

ي مصابي الحرب "يتجنبون التدليك حازت على أعلى نسب للإجابات في العبارة التي تقول بأن  مرافققد أن  الإجابة )أحياناً( و 
 %.38.5فوق البروزات العظمية عند المصاب لمنع تشكل القر  الانضغاطي ة" بنسبة 

حازت على أعلى نسب للإجابات في العبارات التي تقول بأن  مرافقي مصابي الحرب "يستخدمون  فقدالإجابة )أبداً(  م اأ
%. وأن هم "يوثقون كل  المعلومات المتعلقة بتقييم 86.5بنسبة  "لقرحة الانضغاطي ةليقيموا ا ؛أو طريقة محددة ،أو أداة  اً،مقياس

 في منع حدوث القرح الانضغاطيّة وتطوّرها( توزع العينة وفق مستوى ممارستهم 1شكل )%.75القرحة الانضغاطي ة" بنسبة 
 وتطوّرها دوث القرح الانضغاطيّةتوزع المشاركين في الدّراسة حسب مستوى ممارساتهم في منع ح :(1الشكل رقم )

رها الانضغاطي ة ( توزع المشاركين في الد راسة حسب مستوى ممارساتهم في منع حدوث القر 1يبن الشكل رقم ) ، حيث وتطو 
رها % مستوى ممارسة متوسط في منع حدوث القر  الانضغاطي ة61.5أن  لدى النسبة الأعلى منهم  شكليظهر ال ، وتطو 

 اعتماداً على النتائج في الجدول رقم % فقط مستوى ممارسة عالٍ 11.5ستوى ممارسة ضعيف، بينما لدى %  م26.9ولدى 
(2). 
 المناقشة: -7

يكون عوناً له في ممارســـــــــة حياته بعد  ،مت وجود مرافق للمصـــــــــابحت   ذوي الإعاقة الحركية،طبيعة الإصـــــــــابات للجنود  إن  
وذلك  ،عدم تخصــص أي من المرافقين في مجال الصــحة من غمر  لى الع له وتأمين الرعاية الشــخصــية والصــحية ،الإصــابة

 دائم مع المصاب في المنزل. ةصحي رعاية نتيجة عدم القدرة على تأمين عامل
راســة الحالية أن    ،وقت ســابق من القر  الانضــغاطي ةفي قد عانوا  ،مصــابي الحرب المشــمولين بالعينة% من 75أظهرت الد 

وهذا مرتبط بشــــــــــــكل كبير بحالتهم  ،ســــــــــــتبيان من القر  الانضــــــــــــغاطي ةالاهذا عاني في وقت جمع يمنهم كان  %44.2وأن  
وملازمة الســــــرير أو الكرســــــي المتحرك لفترات  ،تحدد كبير بالحركةإلى الإصــــــابة التي أدت  منالصــــــحية الجســــــدية الناتجة 

, عالي
11.5%

,  متوسط
61.5%

%26.9, ضعيف
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لصـــــحي في زيادة حدوث القر  الانضـــــغاطي ة والتثقيف ا ،ر نقص الرعاية الت مريضـــــية المنزلية التخصـــــصـــــيةأث   ذلكك. طويلة
رها  عموم من% 11.7 الانضــغاطي ة القر  انتشــار معدل التي وضــحت أن  ( Nils 2003) دراســة، وهي أعلى من نتائج وتطو 
 .ألمانيا في المرضى

راســة الحالية مع   الشــوكي اعالنخ إصــابات مرضــى أن   التي توصــلت إلى هولندا في(  Eide 2006)  دراســةتتفق نتائج الد 
 وأظهرتالوقاية من القر  الإنضــــــــــــغاطية،  ذلك في بما ملباة غير للرعاية كبيرة احتياجات لديهم المنزل في يعيشــــــــــــون  الذين
راســــــة هذه نتائج  والمعلومات ،الجيدة الرعاية توفير خلال من حدوثها ســــــتبعدي الانضــــــغاطي ة يمكن أن القر  من٪ 50 أن   الد 

 .وسلوكه الفرد لصحة الذاتية والإدارة الكافية،
راســـة رها لدى مرافقي  الحالية وضـــحت نتائج هذه الد  أن  مســـتوى تطبيق الممارســـات حول منع حوث القر  الانضـــغاطي ة وتطو 

، وقد %61.5 عند كانفا مســتوى التطبيق المتوســط أم   .% فقط من أفراد العينة11.5مصــابي الحرب بشــكل جيد كان عند 
م في إجراءات الوقاية من القر  الانضغاطي ة من خلال رعايتهم للمصاب في المستشفى نتيجة اكتسب معظم المرافقين خبرته

 الممارسات تقييم استهدفت ( التيEnid, Maria 2016)ن يمع نتائج دراسة الباحثت تفقتحدوثها سابقاً لدى المصاب، وهي 
راســة أكدت حيث كونل هونل في رعاية دور أربع في الانضــغاطي ة القر  من الوقاية حول المرضــى مرافقي من 230 لدى  الد 

 التي الرعاية ممارســــات خلال من الانضــــغاطي ة القر  من الوقاية في الأســــاســــيين الشــــخصــــية الرعاية مقدمو هم فقيناالمر  أن  
 ر الذيالأم تغيرات أي عن الت مريض طاقم وإبلاغ ،يومي بشــكل الجلد وتقييم ،الوضــعية وتغيير ،امكالحم   للمرضــى يقدمونها

راســــــة اســــــتنتجت وقد .المرضــــــى عن الأذية ومنع ر،مبك وقت في الانضــــــغاطي ة القر  حدوث عن الكشــــــف إلى يؤدي  أن   الد 
 .جيد ممارسة مستوى منهم % 623. لدى وأن   متوسط، ممارسة مستوى  لديهم المشاركين من% 365.

راسة الحالية أن  مستوى تطبيق الممارسات كان ضعيفاً ك % من المرافقين، وهي متقاربة مع نتائج 26.9عند ما أظهرت الد 
( هدفت إلى تقييم معلومات طاقم الت مريض   (Källman U, Suserud BO 2009للباحِثين دراسة مسحية في السويد

مساعد ممرض  154المساعد، واتجاهاته، وممارساته فيما يتعلق بالوقاية من القر  الانضغاطي ة. تم  توزيع استبيان على 
% من مساعدي الت مريض أن  لديهم مستوى 24 3.لون بوصفهم مرافقين للمرضى في مراكز الرعاية الصحية، وقد أظهريعم

رها.  ممارسة ضعيف حول منع حدوث القر  الانضغاطي ة وتطو 
ية من في إسبانيا حول الرعاية المقدمة للوقا  (Pancorbo, García 2007)للبيحثين  تختلف الد راسة الحالية مع دراسة
مرافقاً حيث تبين أن  مستوى  322مرافقي المرضى ضمن المشافي، وقد بلل عددهم  القر  الانضغاطي ة، شملت العينة

رها لدى  % 22% منهم، ومستوى الممارسة الجيد لدى 54الممارسات الضعيف حول منع حدوث القر  الانضغاطي ة وتطو 
 ن الذين يقومون بمستوى تطبيق ممارسات جيد في عينة الد راسة الحالية.فقط من أفراد العينة، وهي أقل  من نسبة المرافقي

 الاستنتاجات: -8
راسة في نسبة انتشار القر  الانضغاطي ة بلغت  .1 وقت سابق عند مصابي الحرب العاجزين عن الحركة المشمولين بالد 

راسة فهذه ا في وقت إجراء أم   ،75%  %. 44.2 من القر  الانضغاطي ة من كان لديهم معاناة حالية قد بلغت نسبةالد 
رها   .2 كان مستوى تطبيق أغلب مرافقي المصابين المشمولين بالد راسة لممارسات منع حدوث القر  الانضغاطي ة وتطو 

 .اً متوسط
 التوصيات: -9

 يمكن اقترا  التوصيات الآتية: ،عتماد على النتائج التي توصلت إليها الد راسة الحاليةبالا
 قة ومبسطة لجميع شرائح المجتمع عن القر  الانضغاطي ة.توفير معلومات دقي  •
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والمشافي العسكرية لتوفير رعاية صحية منزلية من خلال زيارات منزلية من  ،والمراكز الصحية ،توجيه مديرية الصحة  •
 ملائم لكل  حالة.والتداخل الط ب ي والت مريضي ال ،والط ب  ليتم  التقييم المناسب ،في الت مريض ختصاصيينقبل كادر من الإ

بل  ،وري  الس   ليس فقط بين مرافقي مصابي الجيش العربي   ،العمل على الاكتشاف المبكر لأعراض القر  الانضغاطي ة  •
 بين جميع أفراد المجتمع، ومتابعة الحالات مع المختصين.
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 من سورية  الكشف عن الاصابة بالفطر الرشاشي الدخني عند طيور دجاج اللحم في المنطقة الوسطى

 د. حازم  فايز مللي *

 (2020كانون الثاني  12، القبول:  2019آيلول  30)الإيداع: 
 ملخص:

 
في مزارع تربية دجاج اللحم في المنطقة الوسطى من ي الدخني أجريت هذه الدراسة للتقصي عن الإصابة بالفطر الرشاش

  سورية.
مزرعة لتربية  20% ( من عينات الهواء والمأخوذة من 30)  240أظهرت النتائج أن اثنان وسبعون عينة من أصل 

 دجاج اللحم كانت إيجابية للفطر الرشاشي الدخني بعد زراعتها على وسط دكستروز آجار.
 26% ( من عينات الرئة والأكياس الهوائية والمأخوذة من 26.23)  305ائج أن ثمانون من أصل كما أوضحت النت

مزرعة لتربية دجاج اللحم كانت ايجابية للفطر الرشاشي الدخني ، وتم مشاهدة الآفات العيانية على الرئة والأكياس الهوائية 
 الهوائية. حيث شوهدت عقيدات بيضاء صغيرة على الرئة المحتقنة والأكياس

تم زراعة الفطر الرشاشي الدخني على وسط سابورود آجار حيث لوحظ تشكل مستعمرات بيضاء في البداية والتي تحولت 
 فيمابعد إلى اللون الأخضر الداكن المائل للرمادي.

أكبر وبنسبة % مقارنة بالطيور بأعمار 71لوحظ أن العدوى كانت بنسبة أكبر في الطيور بعمر أقل من أسبوعين وبنسبة 
29.% 

 وسط سابورود آغار.  -دجاج اللحم  – الفطر الرشاشي الدخنيكلمات مفتاحية: 
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Detection  of  Aspergillus  Fumigatus infection in Broiler Chickens  in the 
Middle Region of Syria 

Dr . Hazem Melly* 

Abstract 

This study was carried out to investigate the incidence of Aspergillus fumigatus infections 
in the broiler houses in the middle region of Syria. 
Results showed that seventy two out of 240 (30%) of air samples from 20 broiler chicken 
houses were positive for Aspergillus fumigatus by culturing on sabouraud agar. 
Results showed that eighty out of 305 (26.23%) lungs and air sacs samples from 26 broiler 
chicken flocks were positive for Aspergillus fumigatus. Gross lesions were observed in lungs 
and air sacs at postmortem examination. Small white nodular lesions were observed in the 
congested lungs and air sacs. 
Aspergillus fumigatus was cultured on sabouraud agar. White colonies were seen, at first, 
which turned dark green to grayish later. 
It was observed that Infection was higher in birds of less than two weeks of age with 
percentage of 71% comparing with older birds with percentage of 29%. 

Key words: Aspergillus fumigatus, Broiler chicken, Sabouraud agar. 
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 :Introductionالمقدمة   -1
زلية، والذي يتسبب بأنواع فطور الرشاشيات ، ويؤدي بشكل يعتبر داء الرشاشيات إصابة فطرية يصيب الطيور البرية والمن

أساسي إلى اصابة الجهاز التنفسي وذلك بظهور وتشكل عقيدات تجبنية صفراء وكتل عقيدية قاسية في الرئتين والأكياس 
مراض ( ، كما ويعتبر من أهم الأ Leishangthem et al., 2015الهوائية ويمكن أن تصل الإصابة إلى أعضاء أخرى ) 

( ، ينتج بشكل رئيسي من الإصابة بالفطر الرشاشي الدخني الذي يعتبر  Dhama et al., 2013aالفطرية عند الدواجن ) 
 .(  Redig, 2005; Ganguly et al., 2011; Dhama et al., 2013bالمسبب الفطري الأكثر إمراضية للدواجن ) 

قتصاد الزراعي بالعديد من الظروف المختلفة منها البيئية والادارة والتغذية تتأثر صناعة الدواجن والتي تعد من أهم دعائم الا
   .( Leishangthem et al., 2015وكذلك الأمراض لاسيما الأمراض الفطرية ) 

 ,.Ben- Ami et al., 2010; McCormick et alتنتشر الإصابة بأنواع الفطر الرشاشي في جميع أنحاء العالم ) 
عدوى الفطرية بالرشاشيات من الاصابات الانتهازية الأكثر شيوعا والتي تصيب الممرات التنفسية عند (، وتعد ال 2010

، يؤدي استنشاق الغبيرات الفطرية عند الدجاج لطيف من  (Tell, 2005)الطيور وتسبب نسبة إمراض ونفوق مرتفعة 
 Ben- Ami etالمناعية عند الطائر المصاب ) الأعراض المرضية والصفات التشريحية والتي تتوقف شدتها حسب الحالة 

al., 2010; McCormick et al., 2010 .) 
 والحبوب، الذرة والأكساب مثل والمخزنة النامية الزارعية والمحاصيل المتعفنة رمامة في العضوية فطريات الرشاشيات تُعد
 عدة توجد (Kathryn A., 2007) . لحضاناتوا والفقاسات المتعفنة والأعلاف الحيوانات وفرشة السيلاج توجد في كما

 الرشاشِي   والفُطْر A. fumigatusأهمها الفطر الشاشي الدخني  Aspergillusالرشاشِي ات   جنس من شائعة رئيسة أنَوْاع
 Parasiticus (Beemaert etباراسيتكس  الرشاشِي   والفُطْر  A. niger الأسود الرشاشِي   والفُطْر A. flavus الأصفر 

al., 2010; Dhama et al., 2013b  ،)للدواجن ) الممرضة الأنَوْاع أكثر الرشاشي الدخني هو الفطرKunkle R.A., 
2003 , Chute and Meara, 1958  إذ يلاحظ وقوع الإصابة بالفطر الرشاشي الدخني بشكل أكثر تكرارا عند الدواجن )

 (.   Dhama et al., 2013bالأخرى من الرشاشيات ) نظرا لصغر أبواغ هذا الفطر مقارنة مع أبواغ الأنواع
تحدث الاصابة عادة في الطيور صغيرة بالعمر وتسبب التهاب الرئة الحضني ، بينما تحدث بشكل أقل شيوعا في العين 

 أو الأعضاء فحص على داء الرشاشيات إثبات يعتمد ( . Kunkle R.A., 2003والدماغ والجلد والمفاصل والأحشاء ) 
 إلى ظهور آفات على الأكياس يؤدي حيث السفلي التنفسي الجهاز على عادة الرشاشيات داء ويقتصر المصابة جهزةالأ

ينمو الفطر الرشاشي الدخني بسرعة  .   (Cacciuttolo et al., 2009  ،Santos et al., 1996والرئتين )  الهوائية
 تنمو م حيث 37 – 25تروز البطاطا عند درجة الحرارة على مستنبت سابورود دكستروز آجار وعلى مستنبت آجار دكس

سم تكون منبسطة بيضاء في البداية ثم تصبح خضراء مزرقة ومع النضوج  4 – 3قطرها  مستعمرات يتراو  أيام سبعة خلال
 (. Kunkle R.A., 2003تصبح كتلة الأبواغ الغبيرية خضراء رمادية وتبقى حواف المستعمرة بيضاء   ) 

 :Aim of Study هدف البحث -2
 عزل الفطر الرشاشي الدخني من مزارع تربية دجاج اللحم المشتبهة بالاصابة في المنطقة الوسطى من سوريا. -
 تحديد نسبة الاصابة بالفطر الرشاشي الدخني في مزارع تربية دجاج اللحم.  -
 : Materials and Methodsوطرق البحث  مواد -3
 العينات :  .أ

حيث جمعت عينات من هواء مزارع تربية  2019كانون الثاني  – 2018الواقعة بين تشرين أول  تم اجراء البحث في الفترة
دجاج اللحم في المنطقة الوسطى من سوريا ) محافظتي حمص و حماه ( وذلك باستخدام وسط سابورود آجار ضمن أطباق 
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مكررات  3هاية مكان التربية وبمعدل عينة من كل مزرعة وزعت في أماكن مختلفة بداية ووسط ون 12بتري حيث تم وأخذ 
م ولمدة ثلاثة أيام وبعد نمو المستعمرات تم  ْ 37في نفس المكان قريبة من بعضها ، ومن ثم تحضين الأطباق على الدرجة 

كما  (  Qinn et al., 1999; Barnes et al. 2003)نقلها إلى أطباق أخرى للتنقية و التأكد من وجود الفطر الدخني. 
مزرعة في محافظتي حماه وحمص ، حيث تم  18نات أيضا من صيصان تعاني من أعراض تنفسية وذلك من جمعت عي

تشريح الصيصان في ظروف عقيمة وتم أخذ عينات من الرئتين والأكياس الهوائية من أجل الزرع والتصنيف، حيث تم 
الدرنات الملاحظ تواجدها على الأكياس الهوائية  استخدام وسط سابورود دكستروز آجار وتم استخدامها لزراعة أجزاء الرئة أو

  (  Qinn et al., 1999; Barnes et al. 2003)أيام.  3م ولمدة  ْ 37وتم تحضين العينات على الدرجة 
 الزرع الفطري: .ب

حيث (   Qinn et al., 1999; Barnes et al. 2003)تم التصنيف للمستعمرات الخاصة بالفطر الرشاشي الدخني وفق 
و المستعمرات بلون أبيض في البداية وتتحول تدريجيا إلى مستعمرات مائلة للون الأخضر المزرق وعند تمام النضوج تنم

 تصبح بلون رمادي دخني.
 الفحوص المجهرية: .ت

% 20تم إجراء الفحص المجهري لعينات من المستعمرات النامية على أطباق السابورود باستخدام ماءات البوتاسيوم بتركيز 
شريحة زجاجية ويمكن ملاحظة الخيوط الفطرية والحويصلة والأبواغ الغبيرية حيث تم التأكد من شكل الحويصلة والتي على 

يتم على أساسها التصنيف وتمييز نوع الفطر الرشاشي إذ أن شكل الحويصلة في الفطر الرشاشي الدخني يكون له شكل 
  Qinn et al., 1999; Barnes et al. 2003)) ية كروية خضراء كالقبة وتكون الأبواغ الغبير  flask-shapedالحوجلة 

 يوضح عدد المزارع والعينات المفحوصة فيها.  (:1 رقم ) جدولال

 عدد العينات  عدد المزارع المدروسة مكان الدراسة

 180 15 محافظة حماه

 60 5 محافظة حمص

 يوضح عدد العينات المفحوصة من الطيور. (: 2 رقم ) جدولال

 عدد العينات  عدد المزارع المدروسة  مكان الدراسة

 215 19 محافظة حماه

 90 7 محافظة حمص
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 عينات مزارع التربية وعينات الطيور في محافظتي حمص وحماه :(1)رقم  شكل ال

 :Resultsالنتائج  -4
عينــــة تواجــــد جــــنس  240دجــــاج اللحــــم فــــي محــــافظتي حمــــص وحمــــاه وبواقــــع مزرعــــة لتربيــــة  20أظهــــرت نتــــائج فحــــص 

ــــــدخني فــــــي 52.91عينــــــة وبنســــــبة  127الرشاشــــــيات فــــــي  عينــــــة منهــــــا وبنســــــبة  72% وقــــــد تواجــــــد الفطــــــر الرشاشــــــي ال
 (.3% من اجمالي العينات ( جدول رقم )30% من العينات الايجابية ) 56.69

 بية دجاج اللحم نتائج فحص عينات مزارع تر (: 3) رقم جدولال

 العينات الايجابية للفطر الدخني العينات الايجابية لجنس الرشاشيات عدد العينات عدد المزارع
20 240 240/127 52.91% 127/72 56.69% 

( عينــــــة 98مزرعــــــة لتربيــــــة دجــــــاج اللحــــــم فــــــي محافظــــــة حمــــــاه أن ) 15( عينــــــة مــــــن 180حيــــــث بينــــــت نتــــــائج فحــــــص )
عينــــــة منهــــــا  56%( وقــــــد تواجــــــد الفطــــــر الرشاشــــــي الــــــدخني فــــــي 54.44شــــــية وبنســــــبة ) إيجابيــــــة بوجــــــود الفطــــــور الرشا

% ( مــــــــن 57.14% ( ، ليكــــــــون نســــــــبة تواجــــــــد الفطــــــــر الرشاشــــــــي الــــــــدخني هــــــــو ) 31.11وبنســــــــبة عــــــــزل اجمــــــــالي ) 
مـــــزارع لتربيـــــة دجـــــاج اللحـــــم فـــــي  5( عينـــــة مـــــن 60بينمـــــا أظهـــــر فحـــــص ) (4اجمـــــالي العينـــــات الايجابيـــــة. )جـــــدول رقـــــم 

% ( وقـــــــد تواجـــــــد الفطـــــــر  48.33( عينـــــــة ايجابيـــــــة بوجـــــــود الفطـــــــور الرشاشـــــــية وبنســـــــبة )  29حمـــــــص أن )  محافظـــــــة
ليكـــــون نســــــبة تواجــــــد الفطــــــر الرشاشــــــي الــــــدخني هــــــو ) (  %26.66عينــــــة وبنســــــبة عــــــزل )  16الرشاشـــــي الــــــدخني فــــــي 

 (4% ( من اجمالي العينات الايجابية.)جدول رقم 55.17

 نتائج فحص عينات مزارع تربية دجاج اللحم في محافظتي حمص وحماه (3) رقم  جدولال

 العينات المزارع المنطقة
 الفطر الدخني إجمالي الفطر الدخني جنس الرشاشيات

 نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد
 %31.11 56/180 %57.14 56/98 %54.44 98 180 15 محافظة حماة

 %26.66 16/60 %55.17 16/29 %48.33 29 60 5 محافظة حمص
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 نتائج فحص عينات مزارع التربية في محافظتي حمص وحماه :(2)رقم  شكل ال

عينـــــة مـــــن صيصـــــان  305مزرعـــــة لتربيـــــة دجـــــاج اللحـــــم فـــــي محـــــافظتي حمـــــص وحمـــــاه وبواقـــــع  26كمـــــا أظهـــــر فحـــــص 
لفطـــــــر الرشاشـــــــي % وقـــــــد تواجـــــــد ا42.95عينـــــــة وبنســـــــبة  131وطيـــــــور دجـــــــاج اللحـــــــم تواجـــــــد جـــــــنس الرشاشـــــــيات فـــــــي 

ــــــــي  ــــــــدخني ف ــــــــة منهــــــــا وبنســــــــبة  80ال ــــــــة بلغــــــــت 61.06عين ــــــــة ، وبنســــــــبة اجمالي ــــــــات الايجابي %.  26.23% مــــــــن العين
 ( 5)جدول 

 نتائج فحص عينات من صيصان وطيور دجاج اللحم  (:5) رقم جدولال

 نيالعينات الايجابية للفطر الدخ العينات الايجابية لجنس الرشاشيات عدد العينات عدد المزارع
26 305 305/131 42.95% 131/80 61.06% 

قطيــــــع لتربيــــــة دجــــــاج  19( عينــــــة مــــــن صيصــــــان وطيــــــور تربيــــــة دجــــــاج اللحــــــم مــــــن  215حيــــــث بينــــــت نتــــــائج فحــــــص )
ــــــة لجــــــنس الرشاشــــــيات وبنســــــبة ) 95اللحــــــم فــــــي محافظــــــة حمــــــاه أن )  ــــــة ايجابي %( ، وقــــــد تواجــــــد الفطــــــر 44.18( عين

 (6%( . )الجدول 27.9%( وبنسبة اجمالية ) 63.15ة )عينة منها وبنسب 60الرشاشي الدخني في 
قطعـــــان لتربيـــــة دجـــــاج اللحـــــم فـــــي  7( عينـــــة مـــــن صيصـــــان وطيـــــور تربيـــــة دجـــــاج اللحـــــم مـــــن 90بينمـــــا أظهـــــر فحـــــص )
%( ، وقـــــد تواجـــــد الفطـــــر الرشاشـــــي الـــــدخني 40( عينـــــة ايجابيـــــة لجـــــنس الرشاشـــــيات وبنســـــبة ) 36محافظـــــة حمـــــاه أن ) 

 (6%( . )الجدول 22.22% ( وبنسبة اجمالية )55.55)عينة منها وبنسبة  20في 
 نتائج فحص عينات من صيصان وطيور دجاج اللحم في محافظتي حمص وحماه (6رقم ) جدولال

 العينات المزارع المنطقة
 الفطر الدخني إجمالي الفطر الدخني جنس الرشاشيات

 نسبة عدد نسبة عدد نسبة عدد
 %27.9 215/60 %63.15 95/60 %44.18 95 215 19 محافظة حماة

 %22.22 90/20 %55.55 36/20 %40 36 90 7 محافظة حمص
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 نتائج فحص عينات الصيصان والطيور في محافظتي حمص وحماه :(3)رقم  شكل ال
ـــــائج أن  ـــــة مـــــن  93كمـــــا أظهـــــرت النت ـــــل مـــــن أســـــبوعين  131عين ـــــة لجـــــنس الرشاشـــــيات كـــــان لصيصـــــان بعمـــــر أق ايجابي

%(. 29أســــــــابيع وبنســــــــبة عــــــــزل ) 4 – 3لطيــــــــور بعمــــــــر  131عينــــــــة مــــــــن  38بينمــــــــا كانــــــــت  %(71وبنســــــــبة عــــــــزل )
 ( 7)جدول 

نتائج مقارنة فحص عينات من صيصان وطيور دجاج اللحم حسب الفئة العمرية للإصابة بجنس  (:4 رقم ) جدولال
 الرشاشيات

 أسابيع 4 – 3الطيور بعمر  قل من اسبوعينالصيصان بعمر أ عدد العينات/الايجابي عدد المزارع
26 305/131 131/93 71% 131/38 29% 

 

 نتائج العينات الايجابية للاصابة بجنس الرشاشيات وفق الفئة العمرية للطيور :(4) رقم شكلال

 

محيفظ  حميه

محيفظ  حم 
0

50

100

150

200

250

اجميلي العينيت
جنس 
الرشيشييت  ي الفطر الرشيش

الدصني

215

95

60

90

36
20

محيفظ  حميه

محيفظ  حم 

اجميلي عينيت الطيور 

العينيت الايجيبي  

الصيصين بعمر أقل من اسبوعين

الطيور بعمر أكبر من اسبوعين

0

100

200

300

400

ر عينيت صيصين وطيو
دجيج اللحم

305

131
93 38



     No.1–3 vol. – University Journal of Hama-2020                 2020-الأولالعدد  – الثالثالمجلد  –مجلة جامعة حماة   

42 

 

 :Discussionالمناقشة  -5
دليــــل انتشــــار هــــذا الفطــــر فــــي لــــوحظ مــــن خــــلال النتــــائج وجــــود الفطــــر الرشاشــــي الــــدخني فــــي هــــواء بعــــض المــــزارع وهــــو 

مــــزارع تربيـــــة دجـــــاج اللحــــم، والمســـــبب للإصـــــابة بــــداء الرشاشـــــيات، وقـــــد وصــــف العديـــــد مـــــن الدراســــات انتشـــــار الاصـــــابة 
عـــــن طريـــــق هـــــواء الحظـــــائر الملوثـــــة والتـــــي يمكـــــن أن يكـــــون منشـــــأها الفرشـــــة الملوثـــــة بالدرجـــــة الأولـــــى بهـــــذا النـــــوع مـــــن 

 Samson et al., 1995; Santos et al., 1996; Setamou etالفطــور أو ربمــا الأعــلاف الملوثــة ) 
al., 1997; Collins et al., 1995; Adegunloye et al., 2006  )  إن الإصــابة بــداء الرشاشــيات فــي

% حيــــث تــــم أخــــذ العينــــات مــــن قطعــــان 42.95مــــزارع دجــــاج اللحــــم وطيورهــــا فــــي محــــافظتي حمــــص وحمــــاه كــــان بواقــــع 
التنفســــــية والأعــــــراض المرضــــــية والصــــــفات التشــــــريحية للإصــــــابة حيــــــث لــــــوحظ علــــــى  ظهــــــرت عليهــــــا أعــــــراض الاصــــــابة

ــــــة أحيانــــــا، وأظهــــــرت الصــــــفة التشــــــريحية وجــــــود  ــــــرزات أنفي ــــــر المنقــــــار ومف ــــــنفس وتــــــنفس عب ــــــور المصــــــابة ضــــــيق ت الطي
ــــرئتين ، وقــــد ســــجلت مثــــل هــــذه المشــــاهدات  ــــرئتين مــــع وجــــود عقيــــدات رماديــــة بيضــــاء مــــع افــــرازات فــــي ال احتقــــان فــــي ال

ـــــي بعـــــض الحـــــالات تـــــم تســـــجيل حـــــالات نـــــزف معمـــــم مـــــع محتويـــــات  Bhattacharya (2003)ن طريـــــق عـــــ ، وف
 ,.Richard ,1991; Rao et alالتهابيــة علــى الأكيــاس الهوائيــة وهـــذا مــا ســجل فــي دراســات ســـابقة أيضــاً ) 

راســــات ســــابقة أيضــــا ( ولــــوحظ آفــــات مختلفــــة فــــي الــــرئتين والتهابــــات رئويــــة أحيانــــاً أخــــرى وهــــذا مــــا لــــوحظ فــــي د  1982
Kunkle and Rimler (1996)  

 Sajid et)إن الأعراض المرضية والصفة التشريحية في هذا البحث جاءت مشابهة لما تم تسجيله في أبحاث سابقة 
al.,2006 ; Zafra et al., 2008; Cacciuttolo et al.,2009; Arne et al.,2011; Dhama et 
al.,2011;Dhama et al.,2013 ; Amin et al., 2014 ; Musa et al.,2014 and Salem and Ali , 2014) 

كما أنه في هذا البحث تم أخذ العينات من الطيور من الرئتين والأكياس وفق العديد من الدراسات السابقة والتي سجلت نسبة 
 ,.Zhao et alي دراسات عديدة )اصابة واضحة في الرئتين والأكياس الهوائية وهذا يتوافق مع النتائج التي تم تسجيلها ف

1994; Garcia et al., 2003; Steinlage et al., 2003 and Sajid et al., 2006 .) 
% وهذه النتيجة قريبة للدراسات 42.95بي نت معطيات البحث تواجد فطور الرشاشيات في العينات المأخوذة من الطيور بنسبة  

( في الباكستان في المزارع التجارية  Sajid et al., 2006سة التي قام بها ) % في الدرا48.43السابقة حيث كانت النسبة 
 % .44.7( بنسبة اصابة  Abd El Tawab et al., 2015لتربية دجاج اللحم ، و كذلك قريبة لما سجله ) 

اجمالي العينات  % من61.06كما أوضحت نتائج الدراسة أن نسبة الاصابة بالفطر الدخني هي النسبة الأعلى كونها بنسبة 
الايجابية لجنس الرشاشيات وهذه النتائج جاءت متوافقة مع العديد من الدراسات التي سجلت نسبة عزل الفطر الرشاشي 

 (. Abd El Tawab et al., 2015; Dhama et al., 2013الدخني أكثر تكرارا مقارنة ببقية أنواع جنس الرشاشيات )
 – 3% أكثر من الطيور الكبيرة بعمر مابين 71غيرة بأعمار أقل من أسبوعين وبنسبة كانت نسبة الاصابة عند الطيور الص

 Sajid et al., 2006; Abd El Tawab% ،وهذه النتائج جاءت موافقة للنتائج التي حصل عليها ) 29أسابيع بنسبة  4
et al., 2015  أسابيع بنسبة  4-3أعمار % وب77.41( حيث وجد أن نسبة وقوع الإصابة عند الطيور الصغيرة كانت

 ,Sing and Malhotra% وكذلك مقاربة لنتائج دراسات سابقة أخرى ) 6.45% بينما الأعمار الأكبر كانت بنسبة 16.14
( أن هذه الاصابة بشكل خاص تصيب الطيور الصغيرة بالعمر ، وقد  Kapetanov et al.  2011( كما ذكر ) 1980
( أن اصابة الأعمار الصغيرة بشكل خاص ربما يكون بسبب تعرضها  ( Bennett, 1988; Singh et al., 2012اعتبر 

 لعوامل بيئية ملوثة مباشرة أو إلى منتجات ملوثة بالفطور أو السموم الفطرية .
 : Conclusionsالاستنتاجات  -6
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ي يعتبــــر يعكــــس عــــزل الفطــــر الرشاشــــي الــــدخني مــــن مــــزارع تربيــــة دجــــاج اللحــــم وجــــود تلــــوث بــــأبواغ هــــذا الفطــــر الــــذ -
 المسبب للاصابة بداء الرشاشيات عند الطيور.

إن عـــــزل الفطـــــر الرشاشـــــي الـــــدخني بـــــأعلى نســـــبة بـــــين بقيـــــة أنـــــواع الفطـــــر الرشاشـــــيات يعـــــزز أهميـــــة الاصـــــابة بهـــــذا  -
الفطــــر بالنســــبة للإصـــــابات التنفســــية عنـــــد الطيــــور وهــــو حـــــافز أكبــــر للســـــيطرة علــــى الاصــــابة الفطريـــــة فــــي مفـــــاقس 

 ل عام والإصابة بجنس الرشاشيات بشكل خاص لاسيما الفطر الرشاشي الدخني.ومزارع التربية بشك
ـــــة المزرعـــــة وجاهزيتهـــــا  - ـــــي الأعمـــــار الصـــــغيرة يوجـــــه لأهميـــــة متابعـــــة نظاف عـــــزل فطـــــور الرشاشـــــيات بنســـــبة أكبـــــر ف

لاســـــتقبال الصيصـــــان بشـــــكل علمـــــي وصـــــحي مـــــن جهـــــة بالإضـــــافة لـــــلأدوات المســـــتعملة والعلـــــف المســـــتخدم لاســـــيما 
 وعين من عمر الطيور.أول أسب
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إناث أغنام قتها ببعض مكونات الصورة الدموية والوزن الحي عند لهيموغلوبين وعلال التراكيب الوراثية 
 العواس

 **أ.د عامـــــــــــر دباغ                                                            *د.محمد مجدي شحاده 

 (2020كانون الثاني  14، القبول :  2019حزيران  20)الإيداع: 
 :الملخص

غنمة من سلالة العواس في مزرعة خاصة في حماه. وتم تحديد التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم  46البحث على  ي جر أ
متوسط تركيز ونسبة هيموغلوبين الدم وكمية الهيماتوكريت وعدد الكريات الحمراء وحجم الكرية وكذلك  AA,AB,BB وهي

كيب الوراثية لهيموغلوبين الدم باستخدام امع التر في دم الأغنام من أجل دراسة علاقتها ضمن الكرية  هيموغلوبين الدم
 وقد بينت النتائج وجود علاقات إحصائية على النحو التالي: الرحلان الكهربائي على الجل الآغاروزي،

ضمن الكرية الحمراء وقد سجلت أعلى قيمة هيموغلوبين الدم مع كمية لهيموغلوبين الدم علاقة التراكيب الوراثية  -1
 g/dl 9.36 .وبلغت  AAفي العينات المدروسة عند التركيب الوراثي  وغلوبين الدمهيملمتوسط 

مع الهيماتوكريت وسجلت أعلى قيمة لمتوسط الهيماتوكريت في التركيب لهيموغلوبين الدم علاقة التراكيب الوراثية -2
 .%33.09وبلغت  AAالوراثي 

الكريات الحمر في دم الأغنام وبلغت أعلى قيمة في التركيب الوراثي  مع تعدادلهيموغلوبين الدم علاقة التراكيب الوراثية -3
 .3AA 9.12mil/mmحيث بلغت 

 .AAفي التركيب الوراثي  36.6flفبلغت  MCVمع حجم الكرية الحمراء لهيموغلوبين الدم علاقة التراكيب الوراثية  -4
حيث بلغت  MCHCضمن الكرية الحمراء اب الدم خضمع متوسط تركيز لهيموغلوبين الدم علاقة التراكيب الوراثية  -5

28.28g/dl  في التركيب الوراثيAA . 
، وأدناها AAفي التركيب الوراثي 47.3Kgعلاقة التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع الوزن الحي: بلغت أعلى قيمة  -6

 .44.2Kgوبلل  BBفي التركيب الوراثي 
 آغاروز: سكر الآغار –هيماتوكريت: حجم الخلية  –دم هيموغلوبين: خضاب ال كلمات مفتاحية:

 

 

 

 

 

____________________ 

 حماه.-كلية الطب البيطري  -طالب دراسات عليا )ماجستير(*
 .حماه-كلية الطب البيطري  -** أستا  علم الوراثة والتحسين الوراثي
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Hemoglobin Genotypes and their Relationship with Some of the 
Component of the Blood Parameter and Live Weight in Awasi/ sheep 

D.M-Majde Shehada*                                 Supervision of prof: Amer Dabbagh** 

(Received: 20 June 2019, Accepted: 14 January 2020) 
Abstract: 

The research was conducted on 46 sheep from the Awasi dynasty at a private farm in 
Hama. The hemoglobin, AA, AB, BB, hemoglobin, hematocrit, erythrocyte, and globular 
size, as well as the average blood hemoglobin concentration in the sheep blood corpuscles 
were determined to study their relationship with hemoglobin DNA structures using electrolyte 
gel on agarose gel. Results: There are statistical relations as follows: 
1 - The relationship of genetics of blood hemoglobin with the amount of hemoglobin in the 
red blood cell recorded the highest value of hemoglobin average blood samples studied at 
the genetic makeup AA and amounted to. 9.36 g / dl 
2 - the relationship of blood hemoglobin structures with hematocrit recorded the highest 
value of the average hematocrit in the structure of AA and amounted to 33.09%. 
3 - relationship of the genetics of blood hemoglobin with the erythrocyte count in sheep 
blood and the highest value in the genotype AA 9.12mil / mm3. 
4 - the relationship of the genomes of blood hemoglobin with the size of red corpuscle MCV 
reached 36.6fl in the genotype AA. 
5. Relationship of blood hemoglobin structures with mean hemoglobin concentration in the 
red blood cell (MCHC) With 28.28g / dl in the AA genotype. 
6 - Relationship of the structure of blood hemoglobin with live weight: the highest value of 
47.3Kg in the composition Hereditary AA, the lowest in the BB genotype was 44.2Kg. 

Keywords: Hemoglobin: The Blood pigment- hematocrit: Cell size- Agarose: Agar sugar 
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 المقدمة:-1
دراسة التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم لدى الحيوانات الزراعية باستخدام جهاز الرحلان إلى سعت الأبحاث الوراثية  لقد

. وخاصة إذا عرفنا بأن الدم هو المرآة التي تعكس الحالة الصحية للكائن الحي وهو وربطها مع مكونات الدم [1]الكهربائي 
ية وغازات التنفس والتي تلعب دوراً في الاستقلاب الحيوي وعمليات التركيب والهدم للمركبات الحيوية الناقل للمواد الغذائ

وتشكل كريات الدم الحمر الكتلة الأساسية لمكونات الدم ولهذا فان هذه الدراسة تعطي معلومات جيدة عن النشاط المختلفة. 
عوامل تؤثر في العدد الكلي للكريات الحمر منها العمر من المجموعة  . ومما لاشك فيه أن ثمةالحيوي والفيزيولوجي للحيوان

إنتاج الكريات الحمراء أو زيادة  في وهي كلها تتسببوالجنس والتغذية والحمل وفصول السنة والارتفاع عن سطح البحر 
ع التراكيب الوراثية هيموغلوبين م الحمر اتمقارنة الاختلاف بين كمية هيموغلوبين الدم وتركيزه وتعداد الكري لعلو  [2]خفضها 

 ومعدل النمو الأفضل عند الأغنام.الدم ومدى الارتباط بينهما يدل على الحالة الصحية والحالة التننفسية الجيدة والاستقلاب 
 :Hemoglobinهيموغلوبين الدم 

وبين الدم من سلسلتين من النمط يتكون هيموغلفي الأغنام و هيموغلوبين الدم أول من أظهر تنوع أنماط [4] ويعتبر الباحث 
. ومن سلسلتين من النمط بيتا غلوبين Ala, His, Len [1.5]متطابقة في الأغنام اقع مورثية ألفا مسؤول عنها ثلاث مو 

 Cينتج عن ذلك السلسلة بيتا حصراً و  Aو في حال فقر الدم المنجلي يحدث تغير في السلسلة بيتا  [6]متعددة الأشكال 
متنوعة هيموغلوبين الدم أن تكرارات أليلات  [8]حمض أميني، كما بينت أبحاث  16بـ  Bعن بيتا Aة بيتا تختلف السلسل

 بشكل واسع وتختلف المعنوية بين السلالات
 هدف البحث: -2
 في أمهات أغنام العواس .لهيموغلوبين الدم التراكيب الوراثية مقارنة   .1
وحجم الكرية هيموغلوبين الدم وكمية الهيماتوكريت وعدد الكريات الحمر  من محتوى الكرية من مقارنة الصورة الدموية  .2

 أغنام العواس .ومتوسط تركيز الهيموغلوبين بالكرية عند امهات الحمر 
 مقارنة الأوزان الحية بعد الولادة عند أمهات أغنام العواس. .3
من خلال تحليل لدم المحللة والأوزان الحية التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع بعض مكونات اإيجاد علاقات بين  .4

 المعطيات إحصائياً.
هي تعطي فكرة عن الحالة الصحية للحيوان من حيث الاستقلاب والنمو و تطبيق النتائج في مجال التربية الحديثة  .5

 وبالتالي تحسين الإنتاج. الأفضل
 مواد وطرائق البحث المستخدمة -3
 مكان إجراء البحث: 
 تراكيب الوراثية لهذا البحث في مخبر الوراثة التابع لكلية الطب البيطري في جامعة حماه.أجري تحليل ال-
 أجري تحليل الصورة الدموية في مخبر خاص في مدينة حماة.-
 حيوانات التجربة:-

عة خاصة في سنة المرباة في مزر  5-3أخذت عينات الدم من الوريد الوداجي لأمهات أغنام العواس التي تتراو  أعمارها بين 
 رأساً. 46مدينة حماه وبلل المجموع الكلي 
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 طريقة سحب عينات الدم: -1
مللتر دم. الأنبوب  5أخذت عينات الدم من الوريد الوداجي للحيوانات وقسمت كل عينة دم في أنبوبي اختبار في كل أنبوب 

 وبين الدم.لالدم والرحلان الكهربائي لهيموغ الأول لا يحوي مانع تخثر وذلك من أجل دراسة التحاليل الكيميائية لعينة
عدد الكريات الحمر وكمية الهيماتوكريت وكمية وهي  CBCمعايير الأنبوب الثاني فهو يحوي مانع تخثر وذلك لدراسة أما 

ها التحاليل ثم نقلت العينات مباشرة إلى المخبر. وأجريت ل. الكريةضمن في الكريات الحمر وتركيز الهيموغلوبين  الهيموغلوبين
دقائق. ومن ثم فصل المصل عن الكريات الدموية لكل عينة على  5دورة/دقيقة لمدة  4000اللازمة. وتم تثقيل العينة بسرعة 
بروتينات هيموغلوبين الحمر وتحرير الهيموغلوبين منها. وقد تم تحليل أنماط  اتتفجير الكريلحدة. ثم جمدت العينة لحفظها و 

 .على الجل الآغاروزي الرحلان الكهربائي باستخدام جهاز  الدم
 مكونات الدم : -2

% 1جرى تحليل نظائر الهيموغلوبين باستخدام جهاز الرحلان الكهربائي على الجل الآغاروزي للهيموغلوبين ذي التركيز 
 .[6]ملم  7X ملم X40ملم 180. قياسات الجل Ph=8.9 [9] آغاروز

دقائق، ثم يسكب على صفيحة زجاجية ويترك  10از مع التحريك المستمر لمدة تم تحضير الجل في دورق على موقد غوقد 
ملم المبللة بكريات الدم  7X 8القصاصات الورقية ذات القياس تفي درجة حرارة الغرفة لمدة ساعة حتى يجمد، ثم زرع

ة من طرف القطب ملم بين كل عين1سم من بداية الجل مع ترك مسافة  4الحمر من كل حيوان على حدة على مسافة 
مل من محلول الرحلان في كل حوض 500 السالب للجل. وبعد ذلك وضع الجل في طرفي الحوض الكهربائي بعد سكب 

فولت لمدة نصف ساعة. ثم أزيلت  100باستخدام قطع من الإسفنج تم وصلها بين الجل ومحلول الرحلان بتيار مستمر قوته 
ساعات حتى انتهاء الرحلان ثم وضع الجل في محلول الصبل والذي  3لمدة  فولط 150 القصاصات الورقية ورفع التيار إلى

 النتائج.سجلت  يتكون من صبغة الأميدو السوداء لمدة نصف ساعة بعدها جرى غسل الجل بمحلول الغسيل ثم
 التحليل الإحصائي: -

عامل الاختلاف ومعامل الارتباط. استخدام استخدمت التحاليل التالية: مربع كاي والانحراف المعياري و الخطأ القياسي وم
 M.Sومجموعة البرامج المكتبية في شركة  MS.EXCELبرنامج 

 E)2/E-= (02Xمربع كاي حسب المعادلة  -1
وحساب الدلالة  T بقيمتها في الجدول 2X النسبة المتوقعة ومن ثم مقارنة E النسبة الواقعية، O مربع كاي، 2Xإذ 

 الإحصائية
 ياسي من المعادلة:الخطأ الق -2

1

)(
__

2





n

XX= S                             حيثS 
__

X= 
n

S  

 SE=Sd/n والانحراف القياسي مقسوما على عدد البيانات المدروسة
 :Cofficient of variation( V.C% ) معامل الاختلاف: -3

 x 100 ية:الانحراف القياسي / المتوسط الحسابي يحسب بالمعادلة التال

معامل الاختلاف =
Average

STDev 100* 
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 Correlation Coefficientمعامل الارتباط: -4
 ( ويحسب من المعادلة التالية:rويرمز لمعامل الارتباط بالرمز)

 







22 )()(

))((

yYiXXi

yYiXXi=r x.y 

 :النتائج والمناقشة- 4
 :bHهيموغلوبين الدم 

من اتحاد بروتين غلوبين عديم  يتكون من المعلوم أن الهيموغلوبين يعد من البروتينات الملونة الموجودة في الكريات الحمر 
. ففي الحالة الطبيعية يرتبط ثنائية التكافؤ حديد كل جزيئة على ذرة يختلف نوعه باختلاف الحيوان مع أربعة ذرات هيم اللون 
. ومن خلال نتائج تحليل الهيموغلوبين بجهاز الرحلان الكهربائي لأغنام العواس تبين ]2O ]10مل  1.34مع  Hbغ 1كل 

 ( للرحلان الكهربائي1كما هو مبين في الشكل ) ABوBB و AAللهيموغلوبين هي Genotypes وجود ثلاثة أنماط وراثية 
        

 
 هاز الرحلان على الجل الآغاروزي الأنماط الظاهرية للتراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم باستخدام ج

 .mouflonsغنمة برية أوربية من نوع 100الذي درس الأنماط الشكلية للهيموغلوبين في  [7]مع نتائج  وهذه النتيجة توافقت
الذي درس  [11]ونتائج Dipuglia Ovineغنمة من نوع  289الذي درس الأنماط الشكلية للهيموغلوبين على [10]ونتائج

 .Cine غنمة من أغنام 62كلية لهيموغلوبين لـ الأنماط الش
وفي الجدول  AB%50بينما النظير  BB%25والنظير  AA%25والنسبة المتوقعة بين تكرارات هذه الأنماط الوراثية النظير 

 التالي بيان بنتائج التحليل المخبري لنظائر الهيموغلوبين في أمهات العواس:
 ائي للتراكيب الوراثية للهيموغلوبين باستخدام مربع كاي في أمات العواسنتائج التحليل الإحص(:1)جدول رقم ال

 2X P العدد المتوقع العدد المشاهد التركيب الوراثي
AA 16 11.5 1.76 0.5 
AB 20 23 0.39 0.8 
BB 10 11.5 0.19 0.9 

 -- -- 46 46 المجموع الكلي
                     P > 0.05 

دلالة إحصائية.وكذلك وبالتالي ليس لهما  AB , BBلم تكن الفروق معنوية بين  الي المعنوية بينماع AAالتركيب الوراثي 
 أماتبين نتائج الجدول السابق عدم وجود فروق كبيرة في تكرارات الأنماط الوراثية الثلاثة المدروسة في دماء هذه الحيوانات. 
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الدم ليست  لهيموغلوبينهذه الدراسة. ومن المعتقد أن التراكيب الوراثية  فكانت متقاربة في الظروف البيئية كالرعاية والتغذية
 البيئية السائدة والمحيطة بالحيوانات. الظروفلها علاقة ب

 أمهات العواس العلاقة بين التراكيب الوراثية للهيموغلوبين مع كميتة في دم -1
 لجدول التالي بيان ذلك:وفي ا أعطت نتائج التحاليل المخبرية متوسط كمية الهيموغلوبين

 العلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع متوسط كميته في دم أمهات العواس2):  رقم ) جدولال

 الهيموغلوبين ((Nعدد العينات  التركيب الوراثي
g/dl معامل الاختلاف الخطأ القياسي 

AA 16 9.36 0.13 9.42 
AB 20 8.21 0.14 12 
BB 10 7.97 0.12 8.17 

                             P > 0.01  

 
 العلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع متوسط كميته في دم أمات العواس(1): مخطط رقم ال

بلغت  AA( يتبين أن أعلى قيمة لمتوسط نسبة الهيموغلوبين في الدم كانت عند التركيب الوراثي 2ومن خلال الجدول رقم)
9.36g/dl  7.97وأقل قيمة بلغتg/  عند التركيب الوراثيBB . مع الأغنام العواس في مقارنة نسبة الهيموغلوبين وعند

. وفي 11.7g/dlبلغت  النسبة تبين أنعام  2.5-2التي تراوحت أعمارها بين  dwarfأغنام والتي أجريت على  [12]نتائج 
  بلغت كمية الهيموغلوبين عند التركيب الوراثي Dipyglia ovineغنمة من سلالة 289على  [10]دراسة أخرى أجراها 

AA  10.79g/dl 10.41وانخفضت كمية الهيموغلوبين إلىg/dl  عند التركيب الوراثيAB  وانخفضت أكثر عند التركيب
ى كمية يرتبط بأعل AAوهذا يتوافق مع نتائج الدراسة الحالية كون التركيب الوراثي   10.09g/dlلتبللBB الوراثي 

بمتوسط كمية الهيموغلوبين  الاختلاف. كما أن 12.4g/dlأن كمية الهيموغلوبين عند الأغنام تبلل  [2]هيموغلوبين. وبين 
 لاختلاف السلالات.بين الأبحاث يعود 

 العلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين مع متوسط كمية الهيماتوكريت في دم أمهات العواس: -2
كما أن هو حجم الكريات الحمر المثفلة بالنسبة لحجم الدم الكامل  PCV( Packed Cell Volume الهيماتوكريت

 .الهيماتوكريت يدل على الحالة الصحية للفرد
 ذلك: التاليالجدول العلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع الهيماتوكريت عند أمهات العواس بيَن عند دراسة 

7

7.5

8

8.5

9

9.5

AA AB BB

g/dlالهيموغلوبين

g/dlالهيموغلوبين
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 العلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع كمية الهيماتوكريت في دم أمهات العواس. 3): رقم ) جدولال
 معامل الاختلاف الخطأ القياسي %الهيماتوكريت ((Nعدد العينات  التركيب الوراثي

AA 16 33.1 0.18 3.77 
AB 20 31.69 0.26 5.9 
BB 10 30.9 0.32 5.9 

           P > 0.01 

 
 العلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع كمية الهيماتوكريت في دم أمهات العواس(:  2)مخطط رقم ال

حيث بلغت  AAللهيماتوكريت في دم الأغنام كانت عند التركيب الوراثي قيمة يتبين أن أعلى ( 3من خلال الجدول رقم)
%. 32قيمة الهيماتوكريت في الأغنام تبلل  أن [14]. كما بين BBعند التركيب الوراثي  %30.9وأقل قيمة بلغت % 33.1

بلغت قيمة الهيماتوكريت عند التركيب الوراثي   Dipyglia ovineمن سلالة غنمة 289على  [10]وفي دراسة أجراها 
32.48% AA  عند التركيب الوراثي  %30.6وبلغت قيمة الهيماتوكريتAB  بينما انخفضت عند التركيب الوراثيBB 

يرتبط بأعلى قيمة للهيماتوكريت والتركيب  AAوهذا يتوافق مع نتائج الدراسة الحالية كون التركيب الوراثي  %29.48لتبلل
ويتبين مما سبق أن  (40-34.4)أن قيمة الهيماتوكريت عند الأغنام تتراو  بين  [15]أقل قيمة له وبين BB الوراثي 

لهيموغلوبين  BBأن النمط الوراثي  [6]كما أكد  لاختلاف السلالات. الأبحاث يعودبمتوسط قيمة الهيماتوكريت بين  الاختلاف
 .Finnsheepغنمة من نوع  670. في دراسة أجريت على AB,AAالدم أقل قيمة للهيماتوكريت من النمط الوراثي 

 العواس: العلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع تعداد الكريات الحمر في دم أمهات -3
 وفي الجدول التالي بيان ذلك:درست هذه الصفة أيضاً 

 العلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع تعداد الكريات الحمر في دم أمهات العواس:(:  4رقم ) جدول ال

 mil الكريات الحمراء ((Nعدد العينات  التركيب الوراثي
/mm3 معامل الاختلاف الخطأ القياسي 

AA 16 9.12 0.13 10.04 
AB 20 8.21 0.16 14.6 
BB 10 7.55 0.21 15.3 

29.5
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 العلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع تعداد الكريات الحمر في دم أمهات العواس:(:  3)مخطط رقم ال
 3mm / 7.55ل قيمة بلغت وأق AAعند التركيب الوراثي  39.12mil/mmأن أعلى قيمة لتعداد الكريات الحمر بلغت تبين 
mil  عند التركيب BB من سلالة غنمة 289على  [10]وعند مقارنة النتائج مع دراسة أجراهاDipyglia ovine   أعلى بلغت

 3mil/mm 9.12إلى تعداد الكريات الحمر وانخفض  AA 3mil/mm 9.71عند التركيب الوراثي قيمة لتعداد الكريات الحمر 

وهذا يتوافق مع نتائج الدراسة الحالية كون  BBعند التركيب الوراثي  3mil/mm  9.08بينما بلغت  ABعند التركيب الوراثي 
تعداد الكريات الحمر أن  [15]وبين  .أقل تعداد لها BBلتعداد الكريات الحمر والنمط يرتبط بأعلى قيمة  AAالتركيب الوراثي 

 ( عند الأغنام.(11.7-9.2يتراو  بين 
لحمر بوظائف متعددة من النقل لغاز الأوكسجين ولغاز ثاني أوكسيد الكربون ونقل بعض العناصر الغذائية تقوم الكريات ا

تعداد الكريات الحمر يعطي فكرة عن الحالة الصحية للفرد إن والحفاظ على حموضة الدم. وتساهم في عملية تخثر الدم. 
نوع والجنس والبيئة ونشاط الحيوان وحالته الغذائية وكذلك يؤثر ويختلف التعداد باختلاف العمر وال [16]ة والحالة التنفسي

لهيموغلوبين الدم  AAأن التركيب الوراثي  [17]الحمل ودرجة الحرارة والشبق والارتفاع عن مستوى سطح البحر. كما وجد 
تيجة تناول الحيوانات أحياناً يحصل نقص في عدد الكريات الحمر نو مقارنة مع النظائر الأخرى.  2Oيحمل أكبر كمية من 

 كمية كبيرة من الماء أو زيادة في عدد الكريات الحمر نتيجة لفقدان سوائل الجسم أو في حال نقص الأوكسجي
 ( عند أمهات العواس:MCVالعلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع حجم الكريات الحمر ) -4

 وفي الجدول التالي بيان بذلك:عند أمات العواس  MCVين الدم مع العلاقة بين التركيب الوراثي لهيموغلوبدرست 
 في دم أمهات العواس. MCVالعلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع  (:(5 رقم  جدولال

 معامل الاختلاف الخطأ القياسي N)) MCV fLعدد العينات  التركيب الوراثي
AA 16 36.6 0.58 10.6 
AB 20 39.2 0.6 11.8 
BB 9 41.5 0.75 10.12 

        P > 0.01 

7.2

7.4

7.6

7.8

8

8.2

8.4

8.6

8.8

9

9.2

9.4

AA AB BB

mil/mm3الكرييت الحمراء

mil/mm3الكرييت الحمراء



     No.1–3 vol. – University Journal of Hama-2020                 2020-الأولالعدد  – الثالثالمجلد  –مجلة جامعة حماة   

55 

 

 
 في دم أمات العواس. MCVالعلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع  :4))مخطط رقم ال

 36.6بينما أقل قيمة بلغت  41.5fLتملك أكبر حجم للكريات الحمر بلل حجمها  BBتبين أن الأغنام ذات التركيب الوراثي 
fl ركيب الوراثي عند التAA غنمة في نيجيريا تبين أن 20في دراسة تمت على  [12]. وعند مقارنة النتائج معMCV  بلغت

31.0fl من سلالة غنمة 289على   [10]دراسة أجراها بينما فيDipyglia ovine  بلغت قيمةMCV  عند التركيب الوراثي
33.51fl AA  عند التركيب الوراثي  33.6وارتفعت إلىAB 32.3ت وبلغfl  عند التركيب الوراثي BB. 

 تملك أكبر حجم للكريات الحمر وذلك نظراً لاختلاف السلالة. BBتبين أن الأغنام العواس ذات التركيب الوراثي وهكذا ي
 ( عند أمهات العواس:MCHCالعلاقة بين التراكيب الوراثية للهيموغلوبين مع تركيز الهيموغلوبين الوسطي ) -5

على مقدار الهيماتوكريت مقدراً بالنسبة  g/dlبتقسيم الهيموغلوبين مقدر MCHC)هيموغلوبين الوسطي )تركيز اليحسب 
 .g/dl [19]المئوية أو 

 :وفي الجدول التالي بيان بذلكعند أمهات العواس  MCHCالعلاقة بين التركيب الوراثي لهيموغلوبين الدم مع درست 
 في دم أمهات العواس. MCHCالوراثية لهيموغلوبين الدم مع العلاقة بين التراكيب (:  6) رقم جدولال

 معامل الاختلاف الخطأ القياسي N)) MCHC g/dlعدد العينات  التركيب الوراثي
AA 16 28.28 0.36 8.58 
AB 20 25.9 0.4 11.65 
BB 10 25.8 0.3 8.5 

                   
    P > 0.01 
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 في دم أمات العواس. MCHCراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع العلاقة بين الت (:5 )مخطط رقمال

وهذا يدل على صحة  g/dl 28.28بلل  MCHCتملك اكبر محتوى من  AAتبين أن الأغنام العواس ذات التركيب الوراثي 
وكما  ،لابها عاليةلحملها أكبر كمية من غاز الأوكسجين وبالتالي نشاطها كبير وقوة استق AAالأغنام ذات التركيب الوراثي 

وبمقارنة نتائج الدراسة الحالية مع  .BBأقوى من ارتباطه بالهيموغلوبين  AAأن ارتباط الاوكسجين بالهيموغلوبين  [3]ذكر
من  غنمة 289على  [10]وعند مقارنة النتائج مع دراسة أخرى أجراها  MCHC 31.6g/dl  [16]الغنم النيجري بلغت قيمة

إلى  MCHCوانخفض  34.23g/dl BBعند التركيب الوراثي MCHCأعلى قيمة بلغت   Dipyglia ovineسلالة
33.2g/dl عند التركيب الوراثيAA بينما بلغت MCHC  34.02g/dl عند التركيب الوراثي AB وهذا لا يتوافق مع نتائج

وقد يعود ذلك إلى  MCHCك تعداد الكريات الحمر وكذلأرتبط بأعلى قيمة للهيموغلوبين و  AAبحثنا كون التركيب الوراثي 
 اختلاف السلالة المدروسة.

 .MCHC  قيمة لـتملك أعلى  AAأن الأغنام ذات التركيب الوراثي وهكذا يتبين 
 العلاقة بين الأنماط الوراثية لهيموغلوبين الدم مع الوزن الحي في أمهات العواس: -6

 وفي الجدول التالي بيان بذلك:الحي عند الأغنام العواس العلاقة بين التركيب الوراثي لهيموغلوبين الدم الوزن درست 
 العلاقة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع الوزن الحي في أمهات العواس.(:  7رقم ) جدول ال

 Kgالوزن الحي ((Nعدد العينات  التركيب الوراثي
AA 16 47.3 
AB 20 45.6 
BB 9 44.2 
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 ة بين التراكيب الوراثية لهيموغلوبين الدم مع الوزن الحي في أمهات العواس.العلاق(:  6)مخطط رقم ال

وكانت أقل قيمة  47.3Kgحيث بلغت  AAومن خلال الجدول يتبين أن أعلى قيمة للوزن الحي كانت في التركيب الوراثي 
 .44.2Kgحيث بلغت  BBفي التركيب الوراثي 

في دم  MCHCو MCV بين الدم مع الهيماتوكريت وتعداد الكريات الحمر و الارتباط بين الأنماط الوراثية لهيموغلو  -7
 أمهات العواس وفي الجدول التالي بيان  لك:

 MCHCو MCV ارتباط الهيموغلوبين عند الأغنام مع الهيماتوكريت وتعداد الكريات الحمر و:  8) رقم ) جدولال

والارتباط  Hb التركيب الوراثي
 مع

ا الهيموغلوبين والهيم
 توكريت

الهيموغلوبين 
وعدد الكريات 

 الحمر

الهيماتوكريت 
وعدد الكريات 

 الحمر

الهيموغلوبين 
 MCVو

الهيموغلوبين 
 MCHCو

AA 0.91 0.12 - 0.13 0.3 0.42 كل الأغنام المدروسة 
AB 0.87 0.11 - 0.54 0.23 0.31 كل الأغنام المدروسة 
BB 0.75 0.13- 0.72 0.20 0.28 كل الأغنام المدروسة 

P > 0.01 

 
 MCHCو MCV ارتباط الهيموغلوبين عند الأغنام مع الهيماتوكريت وتعداد الكريات الحمر و 7):)مخطط رقم ال
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ارتبيط الهيموغلوبين مع مكونيت الصورة الدموي  المدروس 

الهيموغلوبين والهيميتوكريت الهيموغلوبين وعدد الكرييت الحمر الهيميتوكريت وعدد الكرييت الحمر

mcvالهيموغلوبين و mchcالهيموغلوبين و
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 مقارنة النتائج في دم الأغنام:
يات لهيموغلوبين الدم تملك أعلى نسبة من الهيموغلوبين والهيماتوكريت وكذلك تعداد الكر  AAإن الأغنام ذات التركيب الوراثي 

وهذا ينعكس إيجابياً على الوزن . وإن 2Oالحمر. وأعلى تركيز للهيموغلوبين في الكرية الحمراء وبالتالي تحمل أكبر كمية من 
يمتلك الأعلى وزناً، وينعكس ايضاً على الحالة الصحية والحالة التننفسية الجيدة  AAالحي حيث وجد أن التركيب الوراثي 

 وبالتالي إستقلاب جيد ونمو أفضل بالمقارنة مع التراكيب الوراثية الأخرى. AAي للأغنام ذات التركيب الوراث
كما أن الاختلاف في قيم وتراكيز محتوى الدم من الهيموغلوبين والهيماتوكريت وتعداد الكريات الحمر واختلاف حجم الكريات 

 .والنوعالحمر يعود لاختلاف السلالة 
 المقترحات والتوصيات:-5
لأنها تملك أعلى محتوى للهيموغلوبين والهيماتوكريت وأعلى تعداد للكريات  AAعدد الأغنام ذات التركيب الوراثي زيادة  - 1

 الحمر وهذا يدل عن الحالة الصحية والحالة التننفسية الجيدة للأغنام وبالتالي إستقلاب جيد ونمو أفضل.
حصول على أعلى وزن حي لأغنام العواس لزيادة الجدوى لل (AA)إجراء الانتخاب الوراثي حسب تركيب الهيموغلوبين -2

 الاقتصادية من هدف التربية.
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دراسة مقارنة بين استخدام الإسفنجات المهبلية وحقن البروستاغلاندين وتأثيرهما في الأداء التناسلي 
 لدى الأغنام العواس

 **مسوح جهاد .د                              *الرز محمد. ب.ط

 (2020كانون الثاني  16: ، القبول 2019آيلول   22 )الإيداع: 

 :الملخص

هدفت هذه الدراسة للمقارنة بين طريقتين لتوقيت الشبق في النعاج )الإسفنجات المهبلية المشبعة بميدروكسي بروجستيرون 
والحقن العضلي لهرمون البروستاغلاندين( داخل الموسم التناسلي، وتأثيرهما على بعض المؤشرات التناسلية  MAP)أسيتات )

. وضعت G2)و G1نعجة تم تقسيمها إلى مجموعتين متساويتين ) 30النعاج العواس. استخدمت في هذه الدراسة لدى 
يوماً وحقنت في وقت سحب  14لمدة  MAP)ملل من ميدروكسي بروجستيرون أسيتات ) 60الإسفنجات المهبلية المشبعة بـ 

، في الوقت الذي  (G1) لدى نعاج المجموعة الأولى (eCG)المشيمائي الخيلي  وحدة دولية من الهرمون  500الإسفنجات بـ 
( بالعضل بجرعتين بفاصل α2PGF(ميكروغرام من هرمون البروستاغلاندين  125بـ  )G2حقنت فيه نعاج المجموعة الثانية )

ين نعاج(. أظهرت النتائج عدم وجود فروق معنوية ب 5أيام، لقحت النعاج بكباش ذات خصوبة عالية بمعدل )كبش/ 9
% على التوالي، في حين ظهرت فروق معنوية 86.67% و100في نسبة ظهور الشبق فقد بلغت  G2)و G1المجموعتين )

ساعة على التوالي  4.13±53.07ساعة و (4.45±38.8في متوسط طول الفترة بين انتهاء المعالجة وظهور الشبق 
ساعة على التوالي(، كما تفوقت نعاج  3.59±28.61ساعة و(3.09±33.20 للمجموعتين( وفي متوسط طول فترة الشبق 

(. 73.33% مقابل 93.33) G2 في نسبة الحمل مقارنة بالمجموعة (P<0.05)وبفروق معنوية واضحة  G1)المجموعة )
نستنتج من الدراسة أن توقيت الشبق باستخدام الإسفنجات المهبلية تعتبر طريقة فعالة لتحقيق أداء تناسلي جيد للنعاج 

ل على نسبة ظهور للشبق ونسبة حمل مرتفعتين مقارنة بحقن هرمون البروستاغلاندين لدى النعاج العواس ضمن والحصو 
 الشروط المحلية السورية.

 هرمون البروستاغلاندين.  -اسفنجات مهبلية -أغنام عواس -توقيت الشبق الكلمات المفتاحية:

 

 

 

 

 

______________________ 

 .جامعة حماة -كلية الطب البيطري-قسم الانتاج الحيواني - صاص تربية مجتراتاخت -طالب دراسات عليا *

.جامعة حماة -كلية الطب البيطري -قسم الانتاج الحيواني -تربية الحيوان-أستاذ مساعد **  
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A Comparative Study between Intravaginal Sponges and Prostaglandin 
Injection and their effect on reproductive performance in Awassi sheep 

Vet. Mohamed Al Rez*      Dr. Jihad Massouh** 

(Received: 22 September 2019, Accepted:16 January 2020) 

Abstract: 

The objective of this study was to compare between two methods of estrus synchronization 
(progesterone-impregnated intravaginal sponges and intramuscular (IM) injection of 
prostaglandin hormone) within the reproductive season and their effect on some reproductive 
parameters in Awassi ewes. Thirty ewes were equally divided into two groups (G1 and G2). 
Intravaginal sponges impregnated with 60 mg of Medroxy Acetate Progesterone (MAP) were 
inserted into the ewes of the first group for 14 d, and were injected at the time of the withdrawal 
of sponges with 500 IU of equine Chorionic Gonadotrophin (eCG) at the first group ewes 
(G1). The animals in second group (G2) were injected with double dose of 125μg of 
prostaglandin (PGF2α) intramuscularly (IM) at 9 days apart. The ewes were naturally mated 
with fertile rams (ram / 5 ewes). The results showed that there were no significant differences 
between groups (G1 and G2) in the estrus response (100% and 86.67%, respectively), while 
there were significant differences in the average time to onset of estrus (38.8 ± 4.45 h and 
53.07 ± 4.13 h) and the average duration of estrus (33.20 ± 3.09 h and 28.61 ± 3.59 h, 
respectively). Also, the pregnancy rate was significant difference (P<0.05) in group G1 
compared to group G2 (93.33% vs. 73.33%). we conclude from the study that the estrus 
synchronization using intravaginal sponges is an effective method to achieve good 
reproductive performance ewes and get a high estrus rate and high pregnancy rate, compared 
to the injection of the hormone prostaglandin in Awassi ewes, within the local Syrian 
conditions. 
Keywords: Synchronization estrus – Awassi sheep – Intravaginal sponges – Prostaglandin 
hormone. 
______________________________ 
* Postgraduate's student - breeding ruminants – Dept. of Animal Production - Faculty of Veterinary 
Medicine - University of Hama. 
** Assistant Professor of Animal Husbandry- Animal Production Department- Faculty of Veterinary 
Medicine- Hama University. 



     No.1–3 vol. – University Journal of Hama-2020                 2020-الأولالعدد  – الثالثالمجلد  –مجلة جامعة حماة   

62 

 

 :: Introductionالمقــدمـة -1
تعد الثروة الحيوانية في القطر العربي السوري أحد الأسس التي يعتمد عليها الدخل القومي، والثروة الغنمية إحدى أهم الأعمدة 

ورية. % من قطعان الأغنام الس90الأساسية لها ويعتبر عرق الأغنام العواس من أهم الأغنام السورية، والذي يمثل حوالي 
ورغم وفرة الأغنام المحلية في كثير من الدول العربية، إلا أنها مازالت تشكل ركناً هاماً من مستورداتها في محاولة لسد جزء 

 (.1996من الفجوة الملحوظة بين العرض والطلب على المنتجات الحيوانية )طليمات، 
فقد تم تنفيذ دراسات عديدة حول التناسل عند المجترات  وبسبب أهمية الكفاءة التناسلية في تحسين المعدلات الإنتاجية،

(، حيث تم توقيت (Ungerfeld, 2009( أو خارج الموسم التناسلي Chao et al., 2008الصغيرة داخل الموسم التناسلي )
بروجسترون. الشبق في النعاج بعدة طرق مع الحصول على درجات مختلفة من النجا . ومنها الإسفنجات المهبلية المشبعة بال

 Larsson etيوماً في موسم التكاثر وهي طريقة تستخدم على نطاق واسع ) 14-12والتي تترك في المهبل عادةً لمدة 
al., 1991 حيث تزود الإسفنجة الأنثى بمصدر بروجستيروني طيلة فترة وجودها داخل المهبل،أي تماثل فترة نشاط الجسم .)

(. وبعد سحب Haresign et al., 1983) Ovarian Follicleلجريبات المبيضية (، مما يمنع نمو وتطور اCLالأصفر )
الإسفنجة يحدث انخفاض في مستوى البروجستيرون، فتنطلق سلسلة من الاستجابات الهرمونية في وقت متزامن تؤدي إلى 

مركبات البروجستيرونية على بدء نمو وتطور الجريبات المبيضية في وقت واحد وذلك مع زوال الأثر الكابح الذي تمارسه ال
 (.2010)زرقاوي،  المبايض(، مما يؤدي إلى تقبل الأنثى للذكر وحدوث الإباضة -الغدة النخامية -محور )الوطاء

عادةً مع الإسفنجات المهبلية لتحسين معدل الخصوبة عن طريق  تنشيط نمو  (eCG)ويستخدم الهرمون المشيمائي الخيلي 
( وهو عبارة عن بروتين سكري حيث يفرز من    كؤوس في بطانة  2014معدل الإباضة )اللجمي، الجريبات وبالتالي زيادة

رحم الفرس الحامل، ويعد من أكثر الهرمونات شيوعاً واستخداماً في مجال رفع معدل الإباضة عند أنواع حيوانية عدة منها 
شطة للغدد الجنسية وبخاصة      الهرمون المنشط لنمو الأغنام. ويمتاز الهرمون المذكور بتأثيره المشابه للهرمونات المن

 ,Dickison)( وبذلك يحث الجريبات المبيضة الأولية على النمو والتطور  إلى جريبات ناضجةFSHالجريبات المبيضية )
2010) . 

لاندين في (. حيث يفرز البروستاغContreras-solis et al., 2009كما ويستخدم البروستاغلاندين في توقيت الشبق )
وهناك العديد من  α2PGFالحالة الطبيعية من خلايا متعددة في الجسم ولاسيما من بطانة الرحم وله عدة أنواع أهمها الـ 

المركبات الصناعية المشابهة له بالتأثير مثل الكلوبروستينول حيث يعمل على تحلل الأنسجة اللوتيئينية للجسم الأصفر 
إفراز البروجسترون فيزول تثبيط الإباضة وعند ذلك تظهر الحرارة الغريزية أو الشبق فيما بعد  وبالتالي يؤدي ذلك إلى إيقاف

 (. (Baird and Scaramuzzi., 1975أيام 5-3بحوالي 
وحتى يكون البروستاغلاندين فعالًا يجب أن يستخدم فقط عند الإناث التي لديها أجسام صفراء أي فقط التي لديها دورات 

(، لذلك في توقيت الشبق يتوجب تطبيق حقنتين 1994جود جسم أصفر حساس للتأثير بالبروستاغلاندين )قاسم، تناسلية مع و 
 (. 1990أيام )قاسم،  9 عضلياً عند الأغنام الحاملة للجسم الأصفر الحساس للبروستاغلاندين بفاصل

 : Objectivesهداف الأ -2
المستخدمة لتزامن الشبق في  الطرق  أفضل لمعرفة البحث أجري هذا الأغنام الحيوانية وخصوصاً  بالثروة النهوض لأجل

النعاج العواس عن طريق المقارنة بين طريقة استخدام الإسفنجات المهبلية وطريقة الحقن العضلي لهرمون البروستاغلاندين 
فترة بين انتهاء المعالجة وظهور أيام، ثم المقارنة بين الطريقتين وتأثيرهما في نسبة ظهور الشبق و طول ال 9بجرعتين بفاصل 

 الشبق وطول فترة الشبق ونسبة الحمل.
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 : Material and Methods المواد وطرق العمل -3-1
رأس من النعاج  30خلال الموسم التناسلي حيث تم استخدام  2018أجريت هذه التجربة اعتباراً من شهر تموز من عام 

 5 -3بسيرين في ريف محافظة حماة الجنوبي تراوحت أعمار النعاج ما بين  العواس المتواجدة عند أحد المربين في بلدة
أشهر، لتجنب وجود أجسام مضادة للهرمونات  5كل، وغير معاملة هرمونياً منذ لا يقل عن  3±45سنوات وبمتوسط وزن 

ج المجموعتين وخصص نعجة وتم ترقيم نعا 15المستعملة في الدم، وقسمت النعاج إلى مجموعتين وكل مجموعة تتألف من 
 ذكور لكل مجموعة من أجل التلقيح الطبيعي. 3

ملل من ميدروكسي  60رأساً من النعاج تم فيها استخدام إسفنجات مهبلية مشبعة بـ  15( ضمت G1المجموعة الأولى )
قت سحب في و  (eCG)وحدة دولية من الـ  500يوماً مع حقن جرعة مقدرة  بـ  14( لمدة (MAPالبروجسترون أسيتات 

ساعة لمدة نصف ساعة صباحاً ومساءً وتم تقصير هذه  12الإسفنجات. ثم أدخلت الكباش بعد سحب الإسفنجات مرة  كل 
 ساعات بهدف الكشف عن ظهور الشبق وتلقيح النعاج. 6ساعة لـ  36المدة بعد مرور

بجرعتين وبفاصل  من الكلوبروستينول gµ 125رأساً من النعاج تم فيها حقن النعاج بـ  15( ضمت G2أما المجموعة الثانية )
حيث عزلت النعاج التي أظهرت الشبق بعد الجرعة الأولى ولقحت وتم مراقبة المؤشرات المدروسة، أما النعاج التي  أيام. 9

عة لمدة سا 12أيام، كما تم ادخال الكباش بعد الجرعة الأولى والثانية مرة  كل  9لم تظهر الشبق حقنت بالجرعة الثانية بعد 
ساعات بهدف الكشف عن ظهور الشبق  6ساعة إلى  36نصف ساعة صباحاً ومساءً وتم تقصير هذه المدة بعد مرور

باستخدام طريقة الأمواج فوق الصوتية )الإيكوغراف(  وتلقيح النعاج. كما تم تشخيص الحمل بعد شهرين من تلقيح النعاج
 ( في كلتا المجموعتين.ميغاهيرتز 3.5وبالتردد )

 وتم حساب المؤشرات المدروسة في كل مجموعة كما يلي:
 

 مجموع طول الفترة بين انتهاء المعالجة وظهور الشبق للمجموعة                                                           
 متوسط طول الفترة بين انتهاء المعالجة وظهور الشبق                

                                                                                             عدد النعاج التي أظهرت الشبق                                                                         
     مجموع طول فترة الشبق لنعاج المجموعة                                  

 .(Shimekach, 2015)                                                             فترة الشبق=متوسط طول 

 عدد النعاج التي أظهرت الشبق                                       
                          

 بقعدد النعاج التي ظهر عليها الش                               

    100×                                                       =ر الشبق ظهونسبة 

               عدد النعاج الكلي                                          

 عدد النعاج الحوامل                           

 .(2011)الجاسم,    100×                                          = نسبة الحمل بالنسبة لعدد النعاج الكلي في كل مجموعة

               عدد النعاج الكلي                                                                              

 Statistical Analysis : التحليل الإحصائي -3-2

-Independent-Samples-Tللعينات المستقلة Student-T تم إجراء التحليل الإحصائي للنتائج باستخدام اختبار 
Test  في البرنامج الإحصائيSPSS 20  مربع كايللمقارنة بين المتوسطات في المجموعتين. وباستخدام اختبار Chi-

square Test  في البرنامج الاحصائيSPSS 20  ،للمقارنة بين النسب المئوية للمعايير المدروسة بين المجموعتين
 إحصائياً معنوية. P˂0.05 تبرت قيم واع
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 :  Resultsالنتائـــــج -4
المتوسط الحسابي والإنحراف المعياري لطول الفترة ما بين انتهاء المعالجة وظهور الشبق وكذلك متوسط ( 1يبين الجدول رقم )

فترة ما بين انتهاء المعالجة يث كانت قيمة المتوسط الحسابي للح (.G2وG1 طول فترة الشبق في كل من مجموعتي الدراسة )
ساعة( وهي أقل من قيمة المتوسط الحسابي للفترة ما بين انتهاء المعالجة  G138.8±4.45) (وظهور الشبق في المجموعة )

عند المقارنة بين  ((P˂0.05ساعة( وذلك بفروقات معنوية واضحة  G253.07±4.13) (وظهور الشبق في المجموعة )
ساعة( فكان  33.20±3.09( (G1) ا قيمة المتوسط الحسابي لطول فترة الشبق في المجموعةمتوسطي المجموعتين. أم

ساعة( وذلك بفروقات معنوية  28.61±3.59) G2)أكبر من قيمة المتوسط الحسابي لطول فترة الشبق في المجموعة )
  (.1) عند المقارنة بين متوسطي المجموعتين ويوضح ذلك بيانياً الشكل رقم( P˂0.05واضحة )

في  الفترة ما بين انتهاء المعالجة وظهور الشبق و متوسط طول فترة الشبق طول متوسط: يبين (1الجدول رقم )
 مجموعتي التجربة:

 المجموعة
 

 عدد النعاج
عدد النعاج 

 الشبقة

متوسط طول الفترة ما بين 
انتهاء المعالجة وظهور 

 الشبق/ساعة/

متوسط طول فترة 
 الشبق/ساعة/

 15 15 38.8±4.45 33.20±3.09 (G1) مجموعة
 15 13 *53.07±4.13 *28.61±3.59 (G2) مجموعة

 . P˂0.05الرمز * يدل على وجود فروق معنوية عند مستوى الاحتمالية  

 

(: يوضح متوسط طول الفترة ما بين انتهاء المعالجة وظهور الشبق ومتوسط طول فترة الشبق في 1الشكل رقم )
 مجموعتي التجربة.

( نسبة ظهور الشبق ونسبة الحمل في كل من مجموعتي الدراسة. وكانت نسبة ظهور الشبق في 2ما يبين الجدول رقم )ك
%( مع عدم 86.67) 15/13 (G2) %( وهي أعلى من نسبة ظهور الشبق في المجموع100) 15/15(G1) المجموعة 

 G1) )مجموعتين. أما نسبة الحمل في المجموعة عند المقارنة بين النسب المئوية لل( P>0.05وجود فروقات معنوية )

33.2
38.8

28.61

53.07
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%( بفروقات معنوية واضحة 73.33) G2 15/11)%( وهي أعلى من نسبة الحمل في المجموعة )93.33) 15/14كانت ف
(P˂0.05 )( 2عند المقارنة بين النسب المئوية للمجموعتين وكما هو موضح في الشكل رقم.) 

 بق ونسبة الحمل في مجموعتي التجربة:يبين نسبة ظهور الش (:2الجدول رقم )
 نسبة الحمل )%( نسبة ظهور الشبق )%( عدد النعاج المجموعة

( مجموعة G1( 15 (15/15  100%(  (15/14 )93.33%  

(مجموعة G2( 51  (15/13 )86.67%  (15/11 )73.33*%  

 .P˂0.05الرمز * يدل على وجود فروق معنوية عند مستوى الاحتمالية  

 

 

 (: يوضح نسبة ظهور الشبق ونسبة الحمل في مجموعتي التجربة.2) الشكل رقم

 : Discussion المناقشة -5

% 100توقيت الشبق بنسبة ظهور للشبق بلغت  لعملية استجابت (G1في المجموعة ) النعاج أن الشبق توقيت نتائج أظهرت
% لدى نعاج الرحماني 100وبنسبة (Gallab et al., 2008) وهذا يتفق مع نسبة ظهور الشبق التي حصل عليها كلًا من 

-Soria% في النعاج البربرية الليبية ، بينما كانت أعلى من نسبة ظهور الشبق لدى       100بنسبة  (Almariol, 2010)و
Rojas et al., 2011) لدى نعاج هجين 72( حيث بلغت %Hampsher / Suffolk  المعالجة بالإسفنجات المهبلية

% 75وبنسبة   ) 2009et alGulyani ,.(يوماً، و 12لمدة  )Cronolone(ملل من هرمون البروجسترون  40المشبعة بـ 
يوماً، وقد يكون سبب اختلاف النتائج عائد لاختلاف  12المعالجة باستخدام الإسفنجات المهبلية لمدة Malpura لدى النعاج 

( G2مدة المعالجة. كما أظهرت النتائج في المجموعة )السلالة أو اختلاف جرعة ونوع البروجسترون المستعمل أو طول 
% لدى هجين نعاج 85.1( بنسبة Ungerfeld, 2011% وهذا يتفق مع ما حصل عليه )86.67نسبة ظهور للشبق بلغت 

 Safdarian etبينما كانت أعلى من  Tuj% لدى نعاج 86.7( بنسبة (Sozbillir et al., 2006الكوريدال مع المرينو و
)006., 2al لدى نعاج 37( حيث بلغت %Karakul  ملل من  10المعالجة بالحقن العضلي المزدوج لـα2PGF  وبفاصل
المعالجة بالحقن العضلي  Manchega% لدى نعاج 62.5بنسبة  (Letelier et al., 2011)أيام بين الجرعتين، و 9

تين، بينما كانت أقل من النسبة التي حصل عليها أيام بين الجرع 10ميكروغرام من كلوبروستينول بفاصل  125المزدوج لـ 
 75المعالجة بالحقن العضلي المزدوج لـ  Tushin% لدى نعاج الـ 100حيث بلغت  (Ozturkler et al., 2003)كل من 
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% لدى النعاج 100( حيث بلغت (Zohara et al., 2014يوماً بين الجرعتين، و 11ميكروغرام من كلوبروستينول بفاصل 
أيام بين الجرعتين، وسبب اختلاف النسب قد يعود لاختلاف سلالة  9ميكروغرام من كلوبروستينول وبفاصل  175جة بـ المعال

 النعاج أو اختلاف مقدار جرعة هرمون البروستاغلاندين.
 حيث بلغت( G1متوسط طول الفترة ما بين انتهاء المعالجة وظهور الشبق في المجموعة ) (1كما يظهر الجدول رقم )

ساعة  1.6±38.8( حيث بلغت (Ungerfeld and Rubianes, 2002 ساعة وهذا يتفق مع توصل إليه 4.45±38.8
ساعة لدى نعاج العواس وأعلى  1.07±38.7( حيث بلغت (Zonturlu et al., 2011و Polwarthلدى نعاج 

بالإسفنجات المهبلية لمدة  المعالجة Malpuraساعة لدى أغنام  6.32±28( حيث بلغت  (Gulyani et al., 2009من
ساعة لدى النعاج المعالجة بالإسفنجات المهبلية المشبعة  1.60±32.9حيث بلغت  (Zohara et al., 2014)يوماً، و 12
حيث بلغت  (Almariol, 2010)وكانت أقل من طول الفترة التي حصل عليها  يوماً، 12لمدة  FGAملل من  30بـ 

 12لمدة  FGAملل من  40المعالجة بالإسفنجات المهبلية المشبعة بـ  ساعة لدى الأغنام البربرية الليبية 57.79±17.61
المعالجة بالإسفنجات المهبلية Dorper لدى نعاج  ساعة 0.9±41.9( حيث بلغت (Zeleke et al., 2005و. يوماً 

وقد يعود سبب الاختلاف في النتائج إلى اختلاف السلالة أو اختلاف جرعة  يوماً. 14لمدة MAP ملل من  60المشبعة بـ 
متوسط طول الفترة ( فبلل (G2ن الاسفنجة أو اختلاف طول مدة المعالجة. أما المجموعة ونوع البروجستيرون المستخدم ضم

 ,Ataman and Akȏz  مع ما حصل عليه ساعة وهذا يتفق  53.07±4.13ما بين انتهاء المعالجة وظهور الشبق
( حيث بلغت Zohara et al., 2014ساعة لدى نعاج هجين المرينو والأكرامان و   ) 2.61±54.8( حيث بلغت (2006

ساعة  2.3±36( حيث بلغت Letelier et al., 2009ساعة لدى النعاج المحلية في بنغلادش وأعلى من ) 55.8±3.12
أيام،  10ميكروغرام من الكلوبروستينول بجرعتين بفاصل  125المعالجة بالحقن العضلي لـ  Manchegaلدى نعاج 

وقد يكون  .α2PGF مل من 3المعالجة بالحقن العضلي لـ  Nali ساعة لدى نعاج 0.96±49( وبلغت Singh, 1985(و
 سبب الاختلاف يعود لاختلاف سلالة النعاج أو جرعة هرمون البروستاغلاندين المستخدمة.

ساعة  3.09 33.20±( حيث بلغت G1) ( متوسط طول فترة الشبق للمجموعة1كما تبين نتائج الدراسة في الجدول رقم )
 (Zohara et al. 2014)ساعة و 4.0±35.4( حيث بلغت (Ustuner et al., 2007إليه كل من  وهذا يوافق ما توصل

حيث بلغت ( (Zeleke et al., 2005ساعة لدى النعاج المحلية في بنغلادش، بينما كانت أعلى من  33.1±1.39
 ,Almariol،     وFGAملل من الـ  40المعالجة بالإسفنجات المهبلية المشبعة بـ  Dorperنعاج ساعة لدى  18.7±1.8

ملل من الـ  40المعالجة بالإسفنجات المهبلية المشبعة بـ  ساعة لدى النعاج البربرية الليبية 1.8±26.20( وبلغت (2010
FGA  يوماً، وسبب الاختلاف قد يكون عائد لاختلاف سلالة النعاج أو اختلاف جرعة ونوع البروجستيرون المستخدم  12لـ

 28.613.59±( بلل متوسط طول فترة الشبق G2) ضمن الإسفنجة أو اختلاف طول فترة المعالجة. أما في المجموعة
ساعة  0.66±30.5( حيث بلغت (Zohara et al., 2014وهذا يشابه طول فترة الشبق التي حصل عليها كل من  ساعة

 ,Singhوأعلى من )  Kheriساعة لدى نعاج Naqvi et al., 1997) )28.5±1.67لدى النعاج المحلية في بنغلادش و
 Homeidaو α2PGF مل من 3بالحقن العضلي لـ المعالجة  Nali ساعة لدى نعاج 1.83±25.50( حيث بلغت 1985

)2009et al.,  ملل من  10ساعة لدى نعاج النعيمي المعالجة بالحقن العضلي لـ  0.3±16.2( وبلغتα2PGF  وبفاصل
 4.4±37.7( حيث بلغت (Contreras-Solis et al., 2009يوماً، بينما كانت أقل من ما حصل عليه كلًا من   11

أيام بين الجرعتين،  9وبفاصل  α2PGFميكروغرام من  126لمدارية المعالجة بالحقن العضلي لـ ساعة لدى النعاج ا
ج قد يعود الى ساعة لدى نعاج الصحراء السودانية، واختلاف النتائ 5.5±43.4وبلغت  (Mekuriaw et al., 2016)و
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اختلاف سلالة النعاج أو اختلاف خصوبة سلالات الأغنام حيث يشير ازدياد طول فترة الشبق إلى زيادة في خصوبة النعاج 
 (.1989)مسو ، 

 Zohara)% وهذا يتفق مع ما حصل عليه   93.33( حيث بلغت G1( نسبة الحمل في المجموعة )2ويبين الجدول رقم )
et al., 2014)  لدى النعاج المحلية في بنغلادش و93.8بنسبة %Yilmaz et al., 2003) لدى 94( حيث بلغت %

% لدى النعاج البربرية الليبية المعالجة بالحقن 85( بنسبة Almariol, 2010نعاج الأكرامان وأعلى من ما حصل عليه )
% لدى 78( حيث بلغت (Zeleke et al., 2005في وقت سحب الإسفنجات و eCGوحدة دولية من  500العضلي لـ 

ساعة من سحب  24قبل   eCGوحدة دولية من 300المعالجة بالحقن العضلي لـ  الملقحة اصطناعياً بعد Dorperنعاج 
 eCGالإسفنجات، وسبب الاختلاف في النتائج قد يعود إلى اختلاف السلالة أو اختلاف الجرعات المستخدمة من هرمون الـ 

( نسبة الحمل حيث بلغت 2( فيبين الجدول رقم )G2)تبعة طبيعي أم اصطناعي. أما في المجموعة أو طريقة التلقيح الم
% لدى النعاج المحلية في بنغلادش وأعلى 75( بنسبة Zohara et al., 2014% وهذا يتفق مع ما حصل عليه )73.33

% لدى نعاج 68.75وبلغت ( (Singh, 1985% لدى نعاج النعيمي و65( حيث بلغت (Homieda et al., 2009من 
Nali  وأقل منAtaman and Akoz., 2006) لدى نعاج هجين المرينو والأكرامان الملقحة 84.6( حيث بلغت %

ساعة من الجرعة الثانية للبروستاغلاندين، وسبب الاختلاف في النتائج قد يعود إلى اختلاف السلالة أو  48اصطناعياً بعد 
 طريقة التلقيح المتبعة. 

 :Conclusion لاستنتاجات ا -6
( MAPنستنتج من الدراسة الحالية بأن استخدام الإسفنجات المهبلية المشبعة بهرمون ميدروكسي بروجستيرون أسيتات ) 

أعطت أفضل النتائج في توقيت الشبق من حيث الحصول على نسبة شبق وحمل مرتفعتين مقارنة بطريقة الحقن بهرمون 
 .ج العواس ضمن الشروط المحلية السوريةالبروستاغلاندين لدى النعا

 : Recommendations التوصيات -7
 إجراء المزيد من الدراسات باستخدم برنامجي توقيت الشبق على أعداد أكبر من النعاج. -1
ة داخل ة التناسليءدراسة تأثير استخدام هرمون البروستاغلاندين مع المعالجة بالإسفنجات المهبلية وتأثيرهما على الكفا -2

 الموسم التناسلي وخارجه.
 المراجع العربية: -8-1
 العواس لأغنام الصحي و التناسلي الأداء في المهبلية للإسفنجات المتكرر الاستخدام تأثير(. 2011الجاسم. حسين ) .1

 . رسالة ماجستير، جامعة البعث.سورية في
في توقيت الشبق عند أغنام  eCGتات والـ مع الفلوروجستون أسي  hCG(.أثر مشاركة الـ 2014اللجمي. عمار، ) .2

 العواس السورية خارج الموسم التناسلي. رسالة ماجستير، كلية الطب البيطري، جامعة البعث.
 داخل المعاملات الهرمونية، باستخدام السوري  العواس نعاج عند الولادات تكثيف نظام تقييم (.2010)معتز  زرقاوي. .3

 .دمشق ،٦٠٩١ .ب .ص الذرية، الطاقة هيئة الزراعة، قسم الحيواني، الإنتاج ةدائر  .و خارجه التناسلي الموسم
 .دمشق 155(. موسوعة عروق الأغنام العربية أكساد / ث  / ن 1996طليمات، ب. م ) .4
 دمشق.–أكساد  –(. وسائل تحسين الكفاءة التناسلية لدى أغنام العواس 1994قاسم. رياض ) .5
 ./7اسل الحيواني. أكساد/ث  /م(. تقنيات التن1990قاسم، رياض ) .6
(. استخدام البروجستيرون لتوجيه فعاليات التناسل عند أغنام المرينو مع الأخذ بعين الاعتبار فترة 1989مسو . جهاد ) .7

 اللاشبق. رسالة دكتوره، جامعة كارل ماركس لايبزيل.
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 مكونات الدم البيوكيميائية والشكليائية عند أغنام العواس المصابة بالبابسية دراسة بعض 

 في المنطقة الوسطى في سورية

 *د. محمد قباوي 

 (2020كانون الثاني  20، القبول:  2019تموز  16)الإيداع: 

 :الملخص

، ة للدم غند أغنام العواس المصابة بالبابسيةهدف هذا البحث إلى إجراء الدراسة الشكليائية ودراسة القيم الدموية والبيوكيميائي
 الدم ومعرفة مدى كفاءة الكبد عند الاصابة. وتأكيد التشخيص من خلال فحوص

من حيوانات الشـاهد، وأظهرت الدراسـة ارتفاع عدد ضـربات  /30من الأغنام المصـابة بالبابسـية و/ /33أجري البحث على /
م، وأظهرت الدراســة المخبرية وجود انخفاض معنوي في قيم تعداد الكريات الحمر، القلب، وترداد التنفس، ودرجة حرارة الجســ

وتركيز الخضـــــاب الكريوي، ومكداس الدم، ومتوســـــط الحجم الكريوي، ومتوســـــط تركيز الخضـــــاب الكريوي، والبروتين الكلي، 
في الدم، كما ظهر   ,RBCs, Hb, PCV, MCV, MCHC, T.Pro., Albumin, Globulinلبومين، والغلوبيولين والأ

ارتفاع معنوي شــديد في قيم ســرعة التثفل، وعدد الكريات البيض، واللمفاويات، وناقلة أمين الألانين ، وناقلة أمين الأســبرتات 
ESR, WBCs, Lymph., AST, ALT,  

 صابة عند البابسية.تأذي الكبد بالاكما تبين من النتائج السابقة مدى التغيرات الدموية و 
  البيوكيميائية، الشكليائية، العواس، البابسية لمفتاحية:الكلمات ا

                                                      

 مدرس – جامعة الفرات –هيئة تدريسية في كلية الطب البيطري  عضو *
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A Study on Some Biochemical and Haematological values of  Awasi 
Sheep Infected by Babesia species in Middle Region in Syria 

Dr. Kabawi, M.* 

(Received: 16 July 2019, Accepted: 20 January 2020 ) 

Abstract: 

This study aims to know the morphological and biochemical values of Awasi sheep infected 
by Babesia and it confirms the diagnosis through the tests of blood and the efficiency of the 
liver during infection.This study was carried out on /33/ infected animal and /30/ control 
animals, and it has shown there were increasing of heart beats, respiration of breathing, and 
body temperature. Laboratory study has shown significant decrease values for : RBCs, Hb, 
PCV, MCV, MCHC, T. Pro., Albumin and Globulin. And it has shown significant increase in 
ESR, WBCs, AST, ALT, and lymphocyte.The previous results show the extent of liver  and 
blood damage and they confirm the diagnosis through these values 

Biochemical, Haematological, Awasi, Babesia   Keywoeds:  
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 :Introductionالمقدمة -1
تعد الأغنام أحد أهم دعائم الثروة الحيوانية في ســـــــورية من حيث انتاج اللحم والحليب والصـــــــوف ونظراً لوجود داء البابســـــــية 

 Ixodidaeبشـــكل واســـع عند الأغنام وخاصـــة في فصـــل الصـــيف حيث انتشـــار اللبود الناقل للمرض من عائلة اكســـوديدي 
familyتاج الحليب مع بداية فصــــل الربيع والصــــيف لذلك تصــــبح الخســــائر الاقتصــــادية أكبر نتيجة تفشــــي ، ونظرا لزيادة ان

 المرض في تلك الفترة من السنة
ويعرف داء البابسية على أنه مرض دموي تسببه الأوليات التي تعيش داخل الخلية الحمراء للدم من جنس البابسية الغنمية 

Babesia ovis   وبابيزيا موتاسيBabesia motasi  عند الأغنام، تنتقل هذه الأنواع عبر أنواع مختلفة من اللبود من
 & Biçek. تحدث البابسية تحلل دموي شديد للكريات الحمر يؤدي إلى فقر دم Ixodidae familyعائلة اكسوديدي 

Değer et al ( 2001), Değer (1990)   والذي يؤدي بدوره إلى نقص في مستويات الحديدFe++ يجة خروج نت
  ,Abdullah & Mohammed., (2013): Değer, et, alوكذلك النحاس والكوبالت في مصل الدم الخضاب مع البول 

(2001): .Ginsburg & Atamina (1994):     وكذلك نقص في كمية خضاب الدم. Bahadori et al, (2012): 
Değer (1996): Yılmaz, et, al, ( 1993 )  بالحمى والقهم )فقدان الشهية(، زيادة في معدل يتصف داء البابسية

ضربات القلب، زيادة في معدل التنفس، رجفان في العضلات، فقر دم، يرقان، خسارة في وزن الجسم، وظهور البيلة الخضابية 
  Otlu (1989)  في المراحل الأخيرة للمرض.

، Soulsby (1986)بإصابتها للأغنام والماعز  Babesia ovis and motasiعرفت البابسية الغنمية وبابيزيا موتاسي 
وعادة ماتكون امراضية البابسية الغنمية أقل شدة وحدة من البابسية موتاسي، أما العدوى المضاعفة بالنوعين فتكون بأعراض 

  :Abdullah & Mohammed., (2013): Zangana, & Naqid (2011) Morel (1989)شديدة وحادة عند الأغنام 
 4-2ض ثالث أهم الأمراض الوبائية التي تصيب الأغنام في الباكستان، يتطور المرض وتظهر الأعراض خلال ويعد المر 

 ;Fakhhar et al., (2012) Rahbari et alأيام من دخول الطفيلي إلى الدم، من حيث اليرقان، وفقر الدم، والقهم 
أيام،  4-2من البابسية وينتقل الطفيلي إلى الدم خلال ، ينقل القراد الصلب من عائلة اكسوديدي أنواع مختلفة  (2008)

 Abdullahتشمل الأعراض السريرية على الحيوان المصاب القهم، فقر الدم، يرقان معتدل، مع وجود الخضاب في البول 
& Mohammed., (2013): Rahbari, (2008)  أما الأغنام المصابة بشكل مزمن للمرض فلا تبدي أية أعراض عدا ،

 .Merckد الطفيلي في الدم، تستطيع البابسية إحداث الخمج في كثير من حيوانات المزرعة ونادراً ما تصيب الانسان وجو 
، وتشاهد البابسية في الفصول الماطرة من المناطق الحارة ، وتبدو البابسية على شكل حلقي أوممدود ضمن الكرية  (2006)
يعتمد تشخيص البابسية بالدرجة الأولى على الفحص Bahadori et al, (2012)., Sayin et al., (1997) الحمراء. 

المجهري للطاخة الدموية المصبوغة بصبغة جيمزا مع وجود الأعراض المرضية. وتكون الأعراض السريرية لبابيزيا الغنمية 
B. Ovis   أقل حدة من بابيزيا موتاسيB. Motasi   أكد ذلكMorel, (1989): Wormser et al., (2006): 

Zangana, & Naqid (2011).  أما العدوى المزدوجة من البابسية الغنمية وبابيزيا موتاسي فتبدي أعراض ذات شدة ،
هي التي  E,C,Aوتعد مضادات الأكسدة مثل فيتامين  .Fakhhar et al., (2012): Sayin et al., (1997)عالية ، 

 ,Chuenkova, et, alن الحر والذي يظهر كنتيجة للإصابة بالبابسية تحمي الخلايا الحمر من التأذي الناتج عن الأوكسجي
(1989): Medzyavichysus, et, al,  (1989)    كما تعد فيتاميناتE,C,A  والثيامين ، والريبوفلافين ، وحمض

 ,.Abdullah & Mohammedالبانثوتينيك ، والبيوتين ، وحمض الفوليك ، كلها عوامل مساعدة لحماية الخلايا الكبدية 
(2013): Russel & Mc Dowell (1989): ،  وعلى كل حال فإن مستويات هذه الفيتامينات والعناصر تنخفض بشكل

 معنوي في حال الإصابة .
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يتصف داء البابسية بالحمى ورعشة في العضلات، ويرقان متوسط ، وانخفاض في الوزن، وظهور البليروبين في البول في 
  B. ovisوقد لا يظهر الخضاب في البول عند الاصابة بـ  Sayin et al., (1997) ض المراحل النهائية للمر 

Fakhhar et al., (2012): Merck co. (2006): Hosein et al.,(2007)  
وعادة تكون   .   B. ovis B. crassa B. motasiتصاب المجترات الصغيرة بثلاث أنواع على الأقل من البابسية وهي 

B. ovis  امرضية من  أقلB. motasi Wormser et al., (2006) 
 Hbوبتركيز الخضاب  RBCsوتشير جميع الدراسات أن العدوى بداء البابسية تؤدي إلى نقص في عدد الكريات الحمر 

 PL . Fakhhar et al., (2012): Hosein et al.,(2007)وعدد الصفيحات الدموية  PCVومكداس الدم 
والبليروبين   .ALT. ASTاسات إلى زيادة في نشاط الأنزيمات ناقلات الأمين وناقلات الاسبرتات كما تشير الكثير من الدر 

 T. P.   Wormser et al., (2006)وانخفاض في تركيز البروتين الكلي في مصل الدم    .T. Bالكلي 
 هدف البحث: -1

 يهدف البحث إلى:
 دراسة التغيرات الشكليائية والبيوكيميائية للدم -
 على القيم الدموية الشكليائية والبيوكيميائية لبعض مكونات الدم الطبيعية عند أغنام العواس السورية الوقوف -
 الوقوف على التغيرات الدموية الشكليائية والبيوكيميائية لبعض مكونات الدم عند أغنام العواس المصابة بداء البابسية -
 :Materials and methodsمواد وطرائق البحث  -2

مصياف  –زرائب الأغنام  {عينات من الأغنام السليمة والمصابة من مناطق متعددة من محافظتي حماه وحمص تم جمع ال
أخذت العينات الدموية من الأغنام المصابة بالمرض والتي ،}الفرقلس )حمص( –ربعو  –)حماه( ومن نيصاف  –الخالدية  –

ى وفقر الدم حيث لوحظت الأغشية المخاطية للعين باهتة مع تظهر عليها علامات وأعراض نمطية للإصابة بالبابسية كالحم
 عينة.  /33وجود الخضاب في البول، وقد بلل عدد العينات المرضية المأخوذة /

 عينة من حيوانات تظهر عليها علائم الصحة وبنفس العمر والجنس.   /30كما تم أخذ /
دم من أجل تأكيد يع الحيوانات التي أخذت منها عينات الأخذت لطاخات دموية لدراستها مجهرياً عبر وخز الأذن من جم

كما أخذت عينات الدم التي ستجرى عليها الاختبارات الدموية الشكليائية والكيميائية الحيوية من الوريد  الإصابة بالمرض.
ملل لإجراء  5)اتيلين دي أمين تترا أسيتات( ومفرغة من الهواء سعة   EDTAالوداجي عبر أنابيب تحوي على مادة 

لاختبارات الكيميائية ملل لاجراء ا 5الاختبارات الشكليائية، وعبر أنابيب لا تحوي مادة مانعة للتخثر ومفرغة من الهواء سعة 
 تم عد الكريات الحمر عبر جهاز عداد نيوباور المعدل.الحيوية.  
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 ربةسحب الدم من الوريد الوداجي عند حيوانات التج:  (1)الشكل رقم 
أجريت الاختبارات الشكليائية والبيوكيميائية للدم في مخبر التشخيص المخبري في  المعهد التقاني للطب البيطري بجامعة 

، Hb، خضاب الدم  Def. Count، الصيغة الدموية WBCs، تعداد البيض RBCsحماه. وهي : تعداد الكريات الحمر 
، سرعة تثفل MCHC، متوسط تركيز الخضاب الكريوي MCVريوي ، متوسط الحجم الكPCVمكداس الدم ) حجم الدم( 

 Albumin  ،Globulin، الألبومين  T. Protein، البروتين الكلي في الدم ,ALT, AST، نشاط خمائر الكبد  ESRالدم 
وتم حساب قيم   Spectrophotometerوعبر جهاز مقياس الطيف الضوئي   Bohringarبطريقة الكيت من شركة 

 يولين من طر  قيمة الألبومين من قيمة البروتين الكلي.الغلوب
 : Statistical analyses التحليل الإحصائي -3

بعد إجراء التحاليل الشـــكليائية والكيمياحيوية على عينات الدم عند أغنام الشـــاهد والأغنام المصـــابة، فقد تم تدوين النتائج في 
حيث تم  ( Statistix, 1998)صـــــــائي باســـــــتخدام برنامج إحصـــــــائي وإجراء التحليل الاح  (EXCELL )جداول إلكترونية 

، تعداد البيض RBCsتعداد الكريات الحمر  لكل من   SDوحســـــاب الانحراف المعياري   meanحســـــاب قيم المتوســـــطات 
WBCs الصــيغة الدموية، خضــاب الدم ،Hg مكداس الدم ،PCV متوســط الحجم الكريوي للكريات الحمر ،MCV متوســط ،
 .T، البروتين الكلي في الدم ,ALT, AST، أنزيمات الكبد  ESR، ســـــــــرعة تثفل الدم MCHCلخضـــــــــاب الكريوي تركيز ا

Protein  الألبومين ،Albumin  والغلوبيولين ،Globulin. كما تم حســـــاب الفروق المعنوية لقيم المؤشـــــرات الســـــابقة عند ،
 . (One –Way ANOVA)ه جميع الحيوانات المدروسة بطريقة تحليل التباين وحيد الاتجا

 : Results النتائج  -4
، كما أظهرت نتائج الفحص السريري للحيوانات   -1-أظهرت لطاخات الدم إصابة الكريات الحمر بالبابسية الشكل رقم 

/ د ،  113.5المصابة بالبابسية ارتفاعاً ملحوظاً في متوسط عدد ضربات القلب حيث بلل متوسط عدد ضربات القلب 
د. بينما كان  /56ضربة / د، وكذلك ارتفع معدل ترداد التنفس عند الحيوانات المصابة حيث بلل  79.7مع الشاهد  بالمقارنة

م بينما كان 40.9ºد. عند الشاهد، كما ارتفع المتوسط الحسابي لدرجات الحرارة عند الحيوانات المصابة حيث بلل  /38
38.5º من الحيوانات المصابة. 45.45الأغنام المصابة وبنسبة من  15م عند الشاهد، كما لوحظ الاسهال عند % 
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 الكرية الحمراء المخموجة بالبابسية (:2)الشكل رقم 

 كية المدروسة عند حيوانات الشاهدالقيم الإكليني (:1)جدول ال

 Meanالمتوسط الحسابي 
 SDوالانحراف المعياري 

 القيمة العظمى
Max. 

 القيمة الصغرى 
Min. 

مºحرارة الجسم   38,5  ±0,56  38,2 38,7 

3,6±  27,2 ترداد التنفس ضربة/د.  31,2 24,2 

9,3±  79,9 ضربات القلب /د.  89,3 70,5 

 القيم السريرية المدروسة عند الحيوانات المصابة (:2) رقم  جدولال

 Meanالمتوسط الحسابي 
 .SDالانحراف المعياري 

 القيمة العظمى
Max. 

 القيمة الصغرى 
Min. 

مºالجسم حرارة   40,9  ±0,9  41,6 40,1 

7,9±  53,6 ترداد التنفس ضربة/د.  61,6 42,1 

11,1±  113,5 ضربات القلب /د.  123,2 100,3 

 كما تم دراسة القيم الشكليائية للدم عند الحيوانات المصابة والشاهد وكانت على النحو التالي:
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 تعداد الكريات الحمر:  -1
حثين والمختصين في الطب البيطري بأن الكريات الحمر هي الخلايا الهدف لدى الأغنام كما هو معروف لدى جميع البا

المصابة بالبابسية، فقد لوحظ انخفاضاً معنوياً ملحوظاً في عدد الكريات الحمر حيث بلل المتوسط الحسابي عند الحيوانات 
 .³ون/ ممملي 0,64±  6,3بينما كان عند الشاهد  ³مليون/مم 1,25±  4,31المصابة  

 : Hbخضاب الدم  -2
في تركيز خضاب الدم عند الحيوانات المصابة مترافقا مع  (P<0,01)تبين من خلال الدراسة وجود انخفاض معنوي شديد 

غ/ملل  3,53±10,95مل بينما كان 100غ/ 3,52± 6,53انخفاض تعداد الحمر، فقد بلل مقدار تركيز الخضاب عندها 
 . عند الشاهد

 : %PCVمكداس الدم  -3
% بينما 4,53±26,7في مكداس الدم حيث بلل عند الحيوانات المصابة  (P<0,01)أظهرت الدراسة وجود انخفاض معنوي 

% عند الشاهد، ويعود هذا الانخفاض الكبير في مكداس الدم إلى التحطم الشديد في الكريات الحمر لدى 3,32±33,4كان 
 الأغنام المصابة.

 : MCVمتوسط الحجم الكريوي  -4
في متوسط الحجم الكريوي فقد بلل متوسط الحجم الكريوي   (P<0,001)هرت الدراسة كذلك وجود انخفاض معنوي جداً أظ

 . .f.l 5,77±64,57، بينما كان عند الشاهد  .f.l  6,46± 61,45عند الحيوانات المصابة 
 : MCHCمتوسط تركيز الخضاب الكريوي  -5

  .Pgفي متوسط تركيز الخضاب في الكرية الحمراء ، فقد بلل  (P<0,01)كذلك أظهرت الدراسة وجود انخفاض معنوي 
 عند الشاهد. Pg. ±4,73 33,35عند الحيوانات المصابة ، بينما بلل   ±2,2 28,31

 : ESRسرعة تثفل الكريات الحمر  -6
 mm/24المصابة  في سرعة تثفل الكريات الحمر فقد بلغت عند الحيوانات (P<0,01)أظهرت الدراسة وجود ارتفاع معنوي 

h. 3,84±1,54  0,4±0,6بينما كانت mm/24h.  . عند الشاهد 
 : WBCتعداد الكريات البيض  -7

عند الحيوانات  ³مم/10³ ˟ 3,73±10,95في عدد الكريات البيض فقد بلل   (P<0,01)أظهرت الدراسة وجود ارتفاع معنوي 
 عند الشاهد.  ³مم/10³ ˟ 2,35±7,68المصابة ، بينما كان 
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 القيم الشكليائية للدم عند الحيوانات المصابة والشاهد (:3)الجدول رقم 

 الحيوانات المصابة الشاهد 

RBCs 6.3 ±0.64 ³ملم /10⁶الكريات الحمر*   4.31±1.25 **  

Hb 10.95±3.43مل 100خضاب الدم غ/  6.53±3.52 **  

PCV 33.4±3.32مكداس الدم %   26.7±4.53 **  

MCV fl. 64.57±5.77متوسط الحجم الكريوي   61.45±5.46 **  

MCHC g%μl 33.35±4.73متوسط تركيز الخضاب الكريوي   28.31±2.20 **  

ESR m.m/24h. 0.63±0.44سرعة التثفل   3.84±1.54  

WBCs *10³/μl. 7.68±2.35الكريات البيض   10.95±3.73  

 P<0.01    * P<0.05 **ملاحظة :  -

 

 القيم الشكليائية لكريات الدم الحمر والبيض عند أغنام الشاهد والأغنام المصابة مقارنة(: 1)المخطط البياني رقم 
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 العد التمييزي للكريات البيض -8
a.  العدلاتNeutrophil. ( 0.1: أظهرت الدراسة وجود انخفاض غير معنوي<(P  في عدد الكريات البيض العدلة حيث

 %.1.95±40.50ند الشاهد % بينما كانت ع2.95±35.20بلغت عند الحيولنات المصابة 
b.  اللمفاوياتLymph. لوحظ ارتفاع معنوي :(P<0,01)  واضح في عدد الخلايا اللمفاوية فقد بلغت عند الحيوانات

 %.1.46±58.33% بينما كانت عند الشاهد 1.02±68.87المصابة 
c.  الوحيداتMono. لغت عند الحيوانات : أظهرت الدراسة وجود انخفاض بسيط غير معنوي في عدد الوحيدات فقد ب

 % 0.03±0.20% بينما كانت عند الشاهد 0.1±0.15المصابة 
d.  الحمضاتEosin ظهر ارتفاع بسيط غير معنوي في عدد الكريات الحمضة فقد بلغت عند الحيوانات المصابة :

 %0.03±0.15% بينما كانت عند الشاهد 0.20±0.09
e.  القعداتBaso.   لم تظهر تغيرات معنوية واضحة :(P>0.1) فقد بلغت عند الحيوانات المصابة والشاهد ،

   % على التوالي0.04±0.01 -% 0.06±0.01
 الصيغة الدموية للكريات البيض عند الشاهد والحيوانات المصابة (:4)الجدول رقم 

 الحيوانات المصابة الشاهد 
Neutrophil % 40.50±1.95العدلات   35.20±2.95 *  
Lymph. % 58.33±1.46اللمفاويات   68.87±1.02 **  
Mono. % 0.2±0.03الوحيدات   0.15±0.10  
Eosin. % 0.15±0.03الحمضات   0.20±0.09  
Baso. % 0.04±0.01القعدات   0.06±0.01  

 P<0.01    * P<0.05 **ملاحظة :  -

 
 

 د أغنام الشاهد والأغنام المصابةمقارنة بين الصيغة الدموية عن (:2) رقم المخطط البياني
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 تم دراسة بعض المؤشرات الكيميائية الحيوية وبعض نشاط أنزيمات الكبد للدم وكانت النتائج كالتالي:كذلك 
 تم دراسة نوعين من أنزيمات الكبد وهي: نشاط أنزيمات الكبد: -1
a.  :أنزيم ناقلة أمين الأسبرتاتU/L ( Aspartate aminotransferase) AST   أظهرت الدراسة وجود ارتفاع معنوي

(P<0,01)  6.94±77.37بنشاط هذه الخميرة فقد بلغت عند الحيوانات المصابةU/L   بينما كانت عند الشاهد
27.13±9.52 U/L . 

b.  أنزيم ناقلة أمين الألانين (alanine aminotransferase) ALT U/L  ًكذلك أظهرت الدراسة ارتفاعاً معنويا
(P<0,01) 4.59±69.63ة في نشاط الأنزيم فقد بلل عند الحيوانات المصابU/L   بينما كان عند الشاهد

23.65±5.12 U/L. 
 :  T.Proteinالبروتين الكلي  -2

في تركيز البروتين الكلي حيث بلل عند الحيوانات المصابة  (P<0,01)أظهرت الدراسة وجود انخفاض معنوي شديد 
 مل.100غ/  0.79±6.70مل بينما كانت عند الشاهد  100غ/ 3.63±0.53

 :  Albuminالألبومين  -3
في تركيز الألبومين عند الحيوانات المصابة لدى مقارنتها مع الشاهد حيث بلغت على  (P<0,01)حدث انخفاض معنوي 

 مل.100غ/ 0.22±4.07 – 0.21±2.10التوالي 
 :  Globulinالغلوبيولين   -4

 0.12±1.27بة حيث بلغت في تركيز الغلوبيولين عند الحيوانات المصا (P<0,01)أظهرت الدراسة وجود انخفاض معنوي 
 مل.100غ/ 0.57±2.64مل بينما كانت عند الشاهد 100غ/

 القيم البيوكيميائية وبعض نشاط أنزيمات الكبد للدم عند الحيوانات المصابة والشاهد (:5)الجدول رقم 

 الحيوانات المصابة الشاهد 

AST.μ/l 27.13±9.52أنزيم ناقلة الأمين الأسبارتاتية   77.37±6.94 **  

ALT.μ/l 23.65±5.12أنزيم ناقلة الأمين الألانينية   69.63±4.59 **  

T.Bro. g%ml 6.70±0.79البروتين الكلي   3.63±0.53 **  

Albumin g%ml 4.07±0.22الألبومين   2.10±0.21 **  

Globulin g%ml 2.64±0.57الغلوبيولين   1.27±0.12 *  

 P<0.01    * P<0.05 **ملاحظة : 
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 يوضح مقارنة العناصر البيوكيميائية وبعض نشاط أنزيمات الكبد عند أغنام الشاهد والمصابة  (:3رقم )بياني المخطط ال

 : Discussionالمناقشة -5
أظهرت نتائج الفحص السريري للحيوانات المصابة بالبابسية ارتفاعاً ملحوظاً في متوسط عدد ضربات القلب حيث بلل متوسط 

ضربة / د، وكذلك ارتفع معدل ترداد التنفس عند الحيوانات  79.7د ، بالمقارنة مع الشاهد  / 113.5عدد ضربات القلب 
د. عند الشاهد، كما ارتفع المتوسط الحسابي لدرجات الحرارة عند الحيوانات  /38د. بينما كان  /56المصابة حيث بلل 
من الأغنام المصابة وبنسبة  15سهال عند م عند الشاهد، كما لوحظ الا38.5ºم بينما كان 40.9ºالمصابة حيث بلل 

 ,.Abdullah & Mohammed% من الحيوانات المصابة. وقد توافقت هذه النتائج مع الكثير من الباحثين منهم 45.45
(2013): Fakhhar et al., (2012): Hosein et al.,(2007): Zangana, & Naqid (2011)  أما عدد حركات

 ظا بين الحيوانات المصابة والشاهد.الكرش فلم تبدي تغيرا ملحو 
 كما تم دراسة القيم الشكليائية للدم عند الحيوانات المصابة والشاهد وكانت على النحو التالي:

 تعداد الكريات الحمر:  -1
 1,25±  4,31لوحظ انخفاضاً معنوياً ملحوظاً في عدد الكريات الحمر حيث بلل المتوسط الحسابي عند الحيوانات المصابة  

وقد توافقت هذه النتائج مع العديد  P)<0.01، حيث بلغت قيمة )³مليون/ مم 0,64±  6,3بينما كان عند الشاهد  ³ليون/ممم
لكن  Abdullah & Mohammed., (2013) Fakhhar et al., (2012): Hosein et al.,(2007)من الباحثين منهم

 ليس بنفس المعنوية 
 : Hbخضاب الدم  -2

في تركيز خضاب الدم عند الحيوانات المصابة مترافقا مع  (P<0,01)ة وجود انخفاض معنوي شديد تبين من خلال الدراس
غ/ملل  3,53±10,95مل بينما كان 100غ/ 3,52± 6,53انخفاض تعداد الحمر، فقد بلل مقدار تركيز الخضاب عندها 
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ر  الخضاب مع البول، وقد توافقت هذه عند الشاهد، ويعود هذا الانخفاض إلى تكسر عدد كبير من كريات الدم الحمر وط
 Abdullah & Mohammed., (2013) Fakhhar et al., (2012): Hosein et al.,(2007) النتائج مع 

 : %PCVالهيماتوكريت  -3
% بينما 4,53±26,7في مكداس الدم حيث بلل عند الحيوانات المصابة  (P<0,01)أظهرت الدراسة وجود انخفاض معنوي 

% عند الشاهد، ويعود هذا الانخفاض الكبير في مكداس الدم إلى التكسر الشديد في الكريات الحمر لدى 3,32±33,4كان 
 ,Abdullah & Mohammed., (2013): Bahadori et alالأغنام المصابة، كذلك توافقت هذه النتائج مع كل من 

(2012): Hosein et al.,(2007)   ولكنها اختلفت معHosein et al.,(2007) .وقد يعود ذلك إلى شدة الاصابة 
 : MCVمتوسط الحجم الكريوي  -4

في متوسط الحجم الكريوي فقد بلل متوسط الحجم الكريوي   (P<0,001)أظهرت الدراسة كذلك وجود انخفاض معنوي جداً 
نتائج مع كل ، وتوافقت هذه ال .f.l 5,77±64,57، بينما كان عند الشاهد  .f.l  6,46± 61,45عند الحيوانات المصابة 

 لشدة الاصابة. وذلك حيث لم تكن معنوية Hosein et al.,(2007)ولكنها اختلفت مع   :Fakhhar et al., (2012)من 
 : MCHCمتوسط تركيز الخضاب الكريوي  -5

  .Pgفي متوسط تركيز الخضاب في الكرية الحمراء ، فقد بلل  (P<0,01)كذلك أظهرت الدراسة وجود انخفاض معنوي 
عند الشاهد، وتوافقت هذه النتائج مع كل من  Pg. ±4,73 33,35عند الحيوانات المصابة ، بينما بلل   ±2,2 28,31

Bahadori et al, (2012) Fakhhar et al., (2012): Zafar et al.,(2006). 
 : ESRمتوسط سرعة تثفل الكريات الحمر  -6

 mm/24لكريات الحمر فقد بلغت عند الحيوانات المصابة في سرعة تثفل ا (P<0,01)أظهرت الدراسة وجود ارتفاع معنوي 
h. 3,84±1,54  0,4±0,6بينما كانت mm/24h.   عند الشاهد ، وتوافقت هذه النتائج معBahadori et al, (2012) 

Fakhhar et al., (2012): Hosein et al.,(2007): Zafar et al.,(2006).  ولكنها اختلفت معSayin et al., 
 الإصابةيث كانت سرعة التثفل غير مرتفعة ويعود السبب في ذلك باعتقادنا إلى نوع ح (1997)

 : WBCمتوسط اجمالي عدد الكريات البيض  -7
عند الحيوانات  ³مم/10³ ˟ 3,73±10,95في عدد الكريات البيض فقد بلل   (P<0,01)أظهرت الدراسة وجود ارتفاع معنوي 

 ,Bahadori et alعند الشاهد. وقد توافقت هذه النتائج مع كل من  ³مم/10³ ˟ 2,35±7,68المصابة ، بينما كان 
(2012): Hosein et al.,(2007)  ولكنها اختلفت معSayin et al., (1997)  ويعود ذلك باعتقادنا إلى انخفاض شدة

 الاصابة في دراسة الباحث.
 العد التمييزي للخلايا البيض -8
a.  العدلاتNeutrophil. 0.1ود انخفاض غير معنوي ): أظهرت الدراسة وج<(P  في عدد الكريات البيض العدلة حيث

 %.1.95±40.50% بينما كانت عند الشاهد 2.95±35.20بلغت عند الحيولنات المصابة 
b.  اللمفاوياتLymph. لوحظ ارتفاع معنوي :(P<0,01)  واضح في عدد الخلايا اللمفاوية فقد بلغت عند الحيوانات

 %.1.46±58.33ما كانت عند الشاهد % بين1.02±68.87المصابة 
c.  الوحيداتMono.  أظهرت الدراسة وجود انخفاض بسيط غير معنوي في عدد الوحيدات فقد بلغت عند الحيوانات :

 % 0.03±0.20% بينما كانت عند الشاهد 0.1±0.15المصابة 
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d.  الحمضاتEosinالحيوانات المصابة  : ظهر ارتفاع بسيط غير معنوي في عدد الكريات الحمضة فقد بلغت عند
 %0.03±0.15% بينما كانت عند الشاهد 0.20±0.09

e.  القعداتBaso.   كذلك لم تظهر تغيرات معنوية واضحة :(P>0.1) فقد بلغت عند الحيوانات المصابة والشاهد ،
   % على التوالي0.04±0.01 -% 0.06±0.01

 Abdullah & Mohammed., (2013)  Fakhhar et al., (2012): Zafarوتوافقت هذه النتائج جميعها مع 
et al.,(2006). 

 كذلك تم دراسة بعض قيم العناصر الكيميائية الحيوية وبعض نشاط أنزيمات الكبد للدم وكانت النتائج كالتالي:
 تم دراسة نوعين من أنزيمات الكبد وهي: نشاط أنزيمات الكبد: -9
a.  :أنزيم ناقلة أمين الأسبرتاتU/L ( Aspartate aminotransferase) AST   أظهرت الدراسة وجود ارتفاع معنوي

(P<0,01)  6.94±77.37بنشاط هذا الأنزيم فقد بلغت عند الحيوانات المصابةU/L   بينما كانت عند الشاهد
27.13±9.52 U/L . وقد توافقت جميع هذه النتائج مع كل منAbdullah & Mohammed., (2013): 

Wormser et al., (2006) Fakhhar et al., (2012)  واختلفت معBahadori et al, (2012):  نتيجة عم
 لدى دراسته وقد يعود ذلك إلى شدة الاصابة التأذي الكبدي

b.  أنزيم ناقلة أمين الألانين alanine aminotransferase ALT U/L  ًكذلك أظهرت الدراسة ارتفاعاً معنويا
(P<0,01) 4.59±69.63ت المصابة في نشاط الأنزيم فقد بلل عند الحيواناU/L   بينما كان عند الشاهد

23.65±5.12 U/L وقد توافقت جميع هذه النتائج مع كل من ،Abdullah & Mohammed., (2013): 
Wormser et al., (2006) Fakhhar et al., (2012)  واختلفت معBahadori et al, (2012):  نتيجة عم

 إلى شدة الاصابة كذلك. لدى دراسته وقد يعود ذلك التأذي الكبدي
 :  T.Proteinالبروتين الكلي  -10

في تركيز البروتين الكلي حيث بلل عند الحيوانات المصابة  (P<0,01)أظهرت الدراسة وجود انخفاض معنوي شديد 
 Abdullahمل، وتوافقت هذه النتائج مع كل من 100غ/  0.79±6.70مل بينما كانت عند الشاهد  100غ/ 3.63±0.53

& Mohammed., (2013)., Fakhhar et al., (2012): 
 :  Albuminالألبومين  -11

في تركيز الألبومين عند الحيوانات المصابة لدى مقارنتها مع الشاهد حيث بلغت على  (P<0,01)حدث انخفاض معنوي 
 ,.Abdullah & Mohammedمل، كذلك توافقت هذه النتائج مع كل من 100غ/ 0.22±4.07 – 0.21±2.10التوالي 

(2013).,: Fakhhar et al., (2012) 
 :  Globulinالغلوبيولين  -12

 0.12±1.27في تركيز الغلوبيولين عند الحيوانات المصابة حيث بلغت  (P<0,01)أظهرت الدراسة وجود انخفاض معنوي 
 & Abdullahمل. أيضا توافقت هذه النتائج مع كل من 100غ/ 0.57±2.64مل بينما كانت عند الشاهد 100غ/

Mohammed., (2013): Fakhhar et al., (2012) 
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 الأطفال حول السمنة لدى الأطفال معلومات ممرضات 
 *وعد عيسى علي

 (2019شباط  24، القبول:  2019تشرين الثاني   24)الإيداع: 

  :الملخص

تكثُر الأسباب المؤدية لها وتؤدي لمشاكل في  ، يمثل وباء السمنة عند الأطفال عبئاً عالمياً رئيسياً على الصحة العامة
متد لمرحلة البلوغ. وتقف ممرضات الأطفال في الخط الأمامي لتقييم وتدبير السمنة عند الأطفال، مرحلة الطفولة قد ت

وتمثل معلوماتهن جوهر دورهن في مواجهة السمنة عند الأطفال. لذا هدفت الدراسة الوصفية الحالية إلى تقييم معلومات 
 طورهي مشفى تشرين الجامعي باستخدام استبيان ممرضة أطفال حول السمنة عند الأطفال ف 50عينة متاحة مكونة من 

النسبة الأعلى للممرضات كانت إجاباتهن صحيحة حول أسباب السمنة والعوامل المؤهبه  أن. ووجدت هذه الدراسة الباحث
لها وكذلك مضاعفاتها وإجراءات تدبيرها. وأوصت بعمل دورات تدريبية وتثقيفية دورية للممرضات، وإدراج تثقيف أهالي 
الأطفال المؤهبين للإصابة بالسمنة ضمن الإجراءات التمريضية، وإجراء مزيد من الأبحاث حول معلومات ممرضات 

 الأطفال عن السمنة عند الأطفال والعوامل المؤثرة عليها.

 .الأطفالمعلومات، ممرضات الأطفال، السمنة عند الكلمات المفتاحية: 
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Pediatric Nurses Information about Childhood Obesity 
Waed Issa Ali* 

(Received: 24 November 2019 ,Accepted: 24 February 2020) 

Abstract: 

The obesity epidemic in children is a major global burden on public health, with many 
causes leading to childhood problems that may extend into adulthood. Pediatric nurses are 
on the front line to assess and manage childhood obesity, and their knowledge of childhood 
obesity is at the core of their role in addressing this problem. Therefore, the present 
descriptive study aimed to evaluate the available sample information of 50 pediatric nurses 
on childhood obesity in Tishreen University Hospital using a questionnaire developed by the 
researcher. This study found that the highest percentage of nurses answered correctly about 
the causes of obesity and its predisposing factors as well as their complications and 
management procedures. It recommended regular training and education courses for 
nurses, including the education of parents of children who are predisposed to obesity in 
nursing procedures, and further research on pediatric nurses' information on childhood 
obesity and its influencing factors. 

Key words: Pediatric nurse, information, childhood obesity. 
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 مقدمة: .1

ســـم مما قد يضـــر بالصـــحة، ويســـتخدم عادةً مؤشـــر تُعر ف الســـمنة بأنَّها زيادة غير طبيعية أو مفرطة في تراكم الدهون بالج
( كصـــيغة تحســـب بها كمية الدهون في الجســـم عن طريق الوزن والطول، وذلك body mass index :BMIكتلة الجســـم )

 /لتصــــنيف الســــمنة بين البالغين، ويحســــب ذلك المؤشــــر بتقســــيم الوزن )بالكيلو غرام( على مربع الطول )بالمتر( )كيلوغرام
[. ونظراً لاختلاف محتوى جســـم الأطفال 1وما فوق] 2كل/م 30تســـاوي  BMIالشـــخص ســـميناً اذا كانت قيمة  (، فيكون 2م

والذكور، حيث تتم  للإناث من الدهون خلال المراحل العمرية المختلفة بين الذكور والإناث؛ لذلك توجد جداول خاصـــــــــــــــة
ـــــــــــــــ  BMIمقارنة نتيجة  بالأطفال التي تضــعها منظمة الصــحة العالمية،  الخاصBMI للأطفال بمخططات المعدل المئوي لـ

ــــــــــــــــ  لنفس الفئة العمرية من الأطفال والمراهقين يكون الطفل  95وتحدث بياناتها باســتمرار، فإذا كانت النتيجة فوق النســبة الـ
 [ 2,1سميناً]

طر سوء الحالة الصحية في تعتبر السمنة عند الأطفال مشكلة خطيرة في الولايات المتحدة، تُعرِ ض الأطفال والمراهقين لخ
مليون طفل  13.7، وتأثر حوالي 2016و 2015% بين عامي 18.5حيث كان معدل انتشار السمنة  .الطفولة والبلوغ

% بين الأطفال 18.4سنوات، و 5إلى  2الأطفال الذين تتراو  أعمارهم بين  عن% 13.9ومراهق بها، وكان انتشار السمنة 
[. وفي 2سنة] 19إلى  12الأطفال الذين تتراو  أعمارهم بين  عن% 20.6سنة، و 11إلى  6الذين تتراو  أعمارهم بين 

والمرجح زيادة عدد  .%30البلدان النامية يتجاوز معدل انتشار السمنة في مرحلة الطفولة لدى الأطفال قبل سن المدرسة 
[، وبينت إحصائية منظمة الصحة العالمية 3]2025مليوناً بحلول عام  70الأطفال الذين يعانون من زيادة الوزن ليصل إلى 

و  5% عند الذكور بعمر بين  24.9% عند الإناث و 12.4أنَّ نسب انتشار السمنة في سورية بلغت حوالي  2010للعام 
 [. 1سنة] 18

ن الحريرات تعتبر السمنة عند الأطفال حالة متعددة العوامل، حيث تسهم تلك العوامل بالإصابة بها نتيجة عدم التوازن بي
الجلوس لفترة طويلة أمام التلفاز أو الكومبيوتر بهدف المأخوذة والحريرات المستهلكة، مثل حالة انخفاض النشاط البدني و 

[. والتغيرات في النظام الغذائي كنقص المكونات من الفاكهة والخضروات وزيادة كمية العصائر والمشروبات 4]التسلية واللعب
سريعة التي تحتوي على غذاء غني بالدهون مكان الغذاء النباتي التقليدي. وتشمل العوامل الأخرى السكرية، والوجبات ال

الاستعداد الوراثي، وبيئة الطفل وما تحويه من عادات غذائية في البيت والمدرسة والشارع، وإمكانية الحصول على الرعاية 
 [.7,6,5,4الصحية والغذاء الصحي]

السمنة الكثير من المضاعفات السيئة على صحة الطفل الجسدية والنفسية خلال سني طفولتهم ومراهقتهم وحتى في  تسبب
البلوغ بمعدل أعلى من الأطفال ذوي مؤشر كتلة الجسم المعتدل، حيث يعانون من ارتفاع معدلات الإصابة بارتفاع ضغط 

ومشاكل العظام وأنواع  IIالتمثيل الغذائي ومرض السكري من النوع الدم ومقاومة الأنسولين واضطراب شحوم الدم ومتلازمة 
معينة من السرطان والحصيات المرارية والبلوغ المبكر وتوقف التنفس أثناء النوم وكذلك زيادة أعراض الربو، بالإضافة للعديد 

لجسم، التي قد تؤدي بالطفل من المشكلات النفسية والاجتماعية كالتمييز الاجتماعي، ووصمة العار، واضطراب صورة ا
السمين إلى نقص تقدير الذات والعزلة والاكتئاب، بالإضافة لإحساسه بالفشل وعدم المقدرة على الضبط 

 [. 11,10,9,8,4الذاتي]

لا يوجد علاج دوائي ينصح باستخدامه للسمنة عند الأطفال والمراهقين نظراً لكثرة مضاعفات الأدوية عليهم. ويبقى حجر 
في المعالجة هو تغيير عادات الطفل وعادات العائلة الغذائية، وأفضل الطرق لعلاج السمنة قبل حدوثها هي الوقاية  الأساس



     No.1–3 vol. – University Journal of Hama-2020                 2020-الأولالعدد  – الثالثالمجلد  –مجلة جامعة حماة   

89 

 

[. حيث تهدف الوقاية في مرحلة الطفولة إلى تحقيق توازن في الطاقة يمكن للفرد الحفاظ عليه طوال حياته، وتوصي 8منها]
اكه والخضراوات والحبوب، والحد من مدخول الطاقة من الدهون والسكريات، وعدم منظمة الصحة العالمية بزيادة استهلاك الفو 
دقيقة، ويجب أن يكون الطعام منوعاً، ويجب البدء بالخضار أولًا عند تناول  20ترك الطفل يأكل بسرعة وإنما على مدى 

م، كما توصي بممارسة النشاط البدني ما ساعات من النو  3إلى  2الطعام، وعدم تناول الطعام قبل النوم مباشرةً، وإنما قبل 
 [. 12,3دقيقة بانتظام وبوتيرة متوسطة إلى شديدة كل يوم] 60لا يقل عن 

يتمثل الدور التمريضي في تدبير السمنة عند الأطفال بشكل عام بالإرشاد السريري الذي يركز على النظام الغذائي والنشاط 
[. كما يشارك في أخذ القياسات الحيوية للطفل 14,13ى الجراحة لعلاج البدانة]البدني وتغيير السلوك والعلاج الدوائي وحت

وتصميم وتنفيذ برامج تدبير الوزن المناسبة، ويساعد الطفل وعائلته في التكيف مع أنماط الحياة الصحية المتبعة لتدبير 
 [. 14,5تحد من حدوث وتفاقم هذه المشكلة] المشكلة، من خلال التثقيف الصحي وتشجيع النشاط البدني وتعليم السلوكيات التي

يقوم ممرضو الأطفال بدور هام على مستوى الرعاية الصحية الأولية والثانوية والثالثية في التعامل مع مشكلة السمنة عند 
ت التركيز [، وهذا ما دأبت العديد من الدراسا14الأطفال، لذا لا بد من امتلاكهم معلومات كافية ومناسبة حول هذه المشكلة]

( أن DiNapoli et al, 2011( وأخرى أمريكية من قبل )Torre et al, 2018عليه حيث بينت دراسة سويسرية من قبل )
الممرضين في دراستهم قد أبدوا ضعف بالمعلومات والمهارات اللازمة لتشخيص وتدبير مشكلة السمنة، وبعضهم يشعرون 

الذين يعانون من السمنة وأحيانًا يشككون في فعالية إجراءاتهم تجاهها على المدى بالارتباك وعدم الكفاءة في رعاية الأطفال 
( أن المعلومات الدقيقة حول مشكلة Oswald, 2016[. وبنفس السياق أوضحت دراسة أمريكية من قبل )4,13الطويل]

ذه المشكلة، بالإضافة لعدم مقدرتهم السمنة عند الأطفال قد وقفت حاجزاً أمام قيام الممرضين بالإجراءات اللازمة لتدبير ه
[. من هناء تأتي هذه الدراسة للتعرف 14على التثقيف الناجح بخصوص نمط الحياة الصحي للأطفال المصابين بالسمنة]

على معلومات التمريض في مشفى تشرين الجامعي حول أسباب ومضاعفات وتدبير السمنة عند الأطفال لتكون في سياق 
 وتصميم البرامج المناسبة للتمريض في أداء دورهم بشكل محترف وفاعل.تطوير معلوماتهم، 

 أهمية البحث وأهدافه: .2

 أهمية البحث: 2-1
يتضح مما سبق أن السمنة عند الأطفال أصبحت مشكله حقيقية تواجهها المجتمعات المتقدمة والنامية على حدٍ سواء، وفي 

عن السمنة لدى الأطفال فإنها تفرض عبئاً صحياً يتحمله الطفل والأسرة، ظل المشاكل الجسدية والنفسية العديدة التي تنتج 
وقد يمتد بتأثيراته إلى مراحل لاحقه من الحياة، وحيث يشكل ممرضو الأطفال في المشفى جزءً هاماً من سلسلة تشخيص 

يجعلهم في مواجهة مشكله خطيرة  السمنة عند الأطفال والتعرف على مسبباتها والمشاركة في علاجها، والوقاية منها. فإن ذلك
عليهم تحمل مسؤوليتهم المهنية والأخلاقية تجاهها. وهنا تكمن أهمية هذا البحث في أن تحديد المعلومات التي تمتلكها 
ممرضات الأطفال حول السمنة عند الأطفال من شتى جوانب المشكلة يؤسس لقاعدة بيانات مهمه يمكن الاستناد عليها في 

مج التثقيفية والتدريبية لهن حول السمنة عند الأطفال لسد الثغرات في حال وجودها، وتعزيز معرفتهن بالمشكلة، تصميم البرا
كما أن هذه الدراسة ستشكل إضافة للأدب النظري حول معلومات تمريض الأطفال في سورية عن مشكلة السمنة عند الأطفال 

 التمريض بخصوص مشكلة السمنة عند الأطفال.في ظل قلة الأبحاث العربية والمحلية عن معلومات 
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 هدف البحث: 2-2
 تقييم معلومات ممرضات الأطفال حول السمنة لدى الأطفال.

 طريقة البحث ومواده: .3
 تم استخدام منهجية البحث الوصفي.تصميم البحث: 3-1
 12/8/2019ة الممتدة بين أجري هذا البحث في مشفى تشرين الجامعي في اللاذقية في الفتر :مكان وزمان البحث 3-2

 م. 28/10/2019وحتى 
ممرضة أطفال ممن يعملن في قسم الأطفال وعيادة  50أجري هذا البحث على عينة متاحة قوامها عينة البحث: 3-3

 الأطفال في مشفى تشرين الجامعي. 
أسباب وتدبير السمنة، تم استخدام استمارة استبيان للتعرف على معلومات ممرضات الأطفال حول  أدوات البحث: 3-4

 :[. وقد اشتمل بصورته النهائية على جزأين5,4,3حيث قام الباحث بتطويره بعد الاطلاع على المراجع ذات الصلة ]
الجزء الأول: يتضمن المعلومات الديموغرافية للعينة. مثل )الشهادة العلمية والعمر وسنوات الخبرة وعدد الدورات التدريبية 

 السمنة لدى الأطفال(. التي خضعوا لها عن
الجزء الثاني: يشتمل أسئلة عن معلومات ممرضات الأطفال، توزعت في أربعة محاور كالآتي: الأول: أسباب السمنة عند 

أسئلة(، والثالث: مضاعفات السمنة عند  4أسئلة(، والثاني: العوامل المؤهبه لحدوث السمنة عند الأطفال ) 4الأطفال )
أسئلة(. بالنسبة للمحاور الثلاثة الأولى تتم الإجابة على أسئلتها  9الرابع: تدبير السمنة عند الأطفال )أسئلة(، و  8الأطفال )

، 2بأحد ثلاث خيارات )نعم، لا، لا أعرف(، وكانت الإجابة )نعم( هي الصحيحة، وقد أعطيت لكل إجابة وزناً كالآتي )نعم  
كانت أسئلته عبارة عن خيار من متعدد )ثلاث خيارات لكل سؤال( على (. أما بالنسبة للمحور الرابع 0، لا أعرف  1لا  

، وقد تم 5لاحقاً في الجدول رقم ( √)الممرضة الإجابة بخيار وحيد لكل سؤال، تمت الإشارة إلى الإجابة الصحيحة بالإشارة 
 الأول.( بدءاً من الخيار 2، 1، 0إعطاء وزن لكل خيار من خيارات الإجابة لكل سؤال بالأرقام )

 طريقة البحث 3-5

زمة للقيام بالدراسة.  .1  تم الحصول على الموافقة الرسمية اللاَّ

طُورت أداة البحث من قبل الباحث بعد الاطلاع على المراجع المتعلقة بموضـــــوع الدراســـــة، وتم تحديد مصـــــداقيتها من  .2
ســـم تمريض صـــحة الطفل في كلية خلال عرضـــها على لجنة مؤلفة من ثلاثة خبراء من أعضـــاء الهيئة التدريســـية في ق

 التمريض، وقد وافقوا جميعاً عليها، مع تقديم بعض التعديلات.

ممرضــات )تم اســتبعادهن من  5%( أي 5( باســتخدام اســتمارة البحث على )pilot studyأجريت دراســة إســترشــادية ) .3
وائي، وتم إجراء التعديلات بشــــــــــــكل عشــــــــــــن عينة الدراســــــــــــة(، للتأكد من وضــــــــــــو  الأداة وإمكانية تطبيقها وتم اختياره

وهي قيمة ثبات  0.75الضـــــــــرورية. ومن ثم تم إجراء اختبار الثبات باســـــــــتخدام معامل ألفا كرونباخ الذي بلغت قيمته 
 عالية.

تم جمع البيانات من قبل الباحث باســـــــــتخدام الأداة المطورة، عن طريق توزيع الاســـــــــتبيان على الممرضـــــــــات، بعد أخذ  .4
شــتراك بالدراســة، وشــر  هدف الدراســة وأهميتها لهن، وضــمان ســرية المعلومات والانســحاب وقتما موافقتهن الشــفوية للا

دقيقة لملء الاســـتبيان، وحرص الباحث على التواجد في المكان للإجابة عن أي  15 -10وقد أعُطين وقتاً من  .يردن
 .استفسار
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(، واســــــتخدمت 20نســــــخة ) SPSSلعلوم الاجتماعيةفُرغ ت البيانات ثم حُللت باســــــتخدام برنامج الحزمة الإحصــــــائية ل .5
 ، والنسب المئوية % للحصول على نتائج البحث.Nاختبارات الإحصاء الحيوي التالية: التكرار 

 النتائج: .4

 توزع الممرضات تبعاً لنسب بياناتهن الديموغرافية :(1) رقم جدولال

 البيانات الديموغرافية
N=50 

N % 

 العمر
 92 46 سنة 30 – 20
 8 4 سنة 40 – 31
 0 0 سنة 50 – 41

 الشهادة العلمية
 76 38 دبلوم )مدرسة تمريض(

 24 12 إجازة في التمريض

 الخبرة  المهنية
 76 38 سنوات 5 – 1
 24 12 سنوات 10- 6

الخضوع لدورات تدريب حول 
 موضوع السمنة عند الأطفال

 20 10 نعم
 80 40 لا

% يحملن شهادة 76عينة الدراسة وفق بياناتهن الديموغرافية حيث بين أن النسبة الأعلى منهن ( توزع 1يظهر الجدول رقم )
 - 20% ضمن الفئة العمرية 92% فقط هم من حملة الإجازة الجامعية. وغالبيتهن 32)مدرسة تمريض(، وتمريض دبلوم 

سنوات، ونسبة قليله منهن  5 – 1خبرة من  % لديهن سنوات76سنة. وبالنسبة للخبرة المهنية فإن النسبة الأعلى لهن  30
 % فقط خضعن لدورة تدريبية حول موضوع السمنة عند الأطفال.20

 توزع الممرضات تبعاً لنسب إجاباتهن حول أسباب السمنة عند الأطفال :(2) رقم جدولال

 السؤال
 لا أعلم  لا √نعم 

N % N % N % 
 0 0 20 10 80 40 أسباب وراثية 1
 16 8 20 10 64 32 دويةتناول أ 2
 2 1 4 2 94 47 قلة الحركة والنشاط 3
 8 4 0 0 92 46 الاضطرابات الهرمونات والاستقلابية 4

 تشير للإجابة الصحيحة: √   

( أن الممرضات في الدراسة يعرفن أسباب حدوث السمنة لدى الأطفال، حيث أجابت النسب الأعلى 2يظهر الجدول رقم )
%، تليها الاضطرابات الهرمونية 94أن من أسباب السمنة لدى الأطفال هي قلة الحركة والنشاط بنسبة منهن بشكل صحيح ب

 %( على التوالي. 64% و80%، ثم الأسباب الوراثية وتناول الأدوية بنسبة )92والاستقلابية 
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 منة عند الأطفالتوزع الممرضات تبعاً لنسب إجاباتهن حول العوامل المؤهبه لحدوث الس :(3) رقم  جدولال

 السؤال
 لا أعلم  لا √نعم  

N % N % N % 
 4 2 22 11 74 37 الجلوس بكثرة أمام التلفاز أو الكومبيوتر أو العاب الفيديو 1
 2 1 8 4 90 45 تناول الأغذية الحاوية على الدهون بكثرة 2
 0 0 18 9 82 41 تناول الأغذية التي تحتوي على السكريات بكثرة. 3
 8 4 40 20 52 26 اول الأغذية التي تحتوي على البروتين بكثرة.تن 4

 تشير للإجابة الصحيحة: √   

( أن الممرضات في الدراسة يعرفن العوامل المؤهبه لحدوث السمنة لدى الأطفال، حيث أجابت النسب 3يظهر الجدول رقم )
الأطفال هي تناول الأغذية الحاوية على الدهون الأعلى منهن بشكل صحيح بأن من العوامل المؤهبه لحدوث السمنة لدى 

%، ثم الجلوس بكثرة أمام التلفاز أو 82%، تلتها تناول الأغذية التي تحتوي على السكريات بكثرة بنسبة 90بكثرة بنسبة 
 %. 52%، وتناول الأغذية التي تحتوي على البروتين بكثرة 74الكومبيوتر أو ألعاب الفيديو

 ع الممرضات تبعاً لنسب إجاباتهن  حول مضاعفات السمنة عند الأطفالتوز  :(4) رقم جدولال

 السؤال
 لا أعلم  لا √نعم 

N % N % N % 
 4 2 0 0 96 48 السكري  1
 16 8 40 20 44 22 ارتفاع ضغط الدم 2
 16 8 44 22 40 20 آلام و تشوهات عظمية ومفصلية 3
 16 8 12 6 72 36 أمراض قلبية وعائية 4
 12 6 8 4 80 40 ع الكوليسترولارتفا 5
 8 4 32 16 60 30 مشاكل تنفسية 6
 4 2 8 4 88 44 ضعف الثقة بالنفس 7
 0 0 0 0 100 50 الاكتئاب 8

 تشير للإجابة الصحيحة: √  

( أن الممرضات في الدراسة يعرفن مضاعفات حدوث السمنة لدى الأطفال، حيث أجابت النسب الأعلى 4يظهر الجدول رقم )
%، ثم 96%، تلتها السكري بنسبة 100هن بشكل صحيح بأن من مضاعفات السمنة لدى الأطفال هي الاكتئاب بنسبة من

 %.60%، ومشاكل تنفسية 72%، والأمراض القلبية الوعائية 80%، وارتفاع الكوليسترول 88ضعف الثقة بالنفس 
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 اءات تدبير السمنة عند الأطفالتوزع الممرضات تبعاً لنسب إجاباتهن حول إجر  :(5) رقم جدولال

 % N الإجابة البنـــــــــــــــــــــــــد

1 
تعطى الســــــــــــــعرات الحرارية اللازمة يومياً 

 للطفل السمين

 32 16 √حسب العمر 
كيلو كالوري /كل/باليوم  100

 لجميع الأعمار  
0 0 

 68 34 حسب الوزن 

2 
المصـــــــــــــــــادر الطبيعيــــة للــــدهون الواجــــب 

 عليها هي:الاعتماد 

 32 16 اللحوم .
 12 6 الزيوت المهدرجة

 56 28 √السمك. 

3 
المصــــــــــادر الطبيعية للســــــــــكريات الواجب 

 الاعتماد عليها

 80 40 √الفواكه. 
 4 2 العصائر المعلبة.

 16 8 الشوكولا.

4 
عادات الأكل الجيدة التي يجب ترســــيخها 

 للحد من البدانة

 84 42 √الأكل مع الأسرة 
 8 4 الأكل بعد اللعب

 8 4 مضل الطعام بسرعة

التوقيت الأنســـــــب للوجبة الأســـــــاســـــــية في  5
 اليوم للأطفال

 84 42 √الفطور
 16 8 الغداء.
 0 0 العشاء

6 
نوع مكافئة الطفل المناســــــــــــــبة عند تناوله 

 الطعام الصحي

 0 0 الحلويات
 24 12 لعبة

 76 38 √نزهه 

7 
اضــــي )دراجة، مشــــي أو مدة النشــــاط الري

 وثب( الواجبة للطفل المصاب بالسمنة

 20 10 دقيقة  20
 72 36 √دقيقة  30
 8 4 دقيقة 60

8 
نوع الألعــاب الريــاضــــــــــــــيــة التي يجــب أن 

 يشترك الطفل المصاب بالسمنة فيها

 8 4 رفع الأثقال
 88 44 √سباحة 
 4 2 شطرنج

 طفل المدة المسمو  بها للجلوس الخامل لل 9
 80 40 √ساعة  2
 12 6 ساعات 4
 8 4 ساعات 6

 تشير للإجابة الصحيحة: √   
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( أن الممرضات في الدراسة يعرفن إجراءات تدبير السمنة لدى الأطفال، حيث أجابت النسبة الأعلى 5يظهر الجدول رقم )
بنسبة فيها الطفل المصاب بالسمنة الألعاب الرياضية التي يجب أن يشرك  ضمنمنه بشكل صحيح بأن السباحة هي من 

%، وأن من عادات الأكل الجيدة 84%، تلتها أن الفطور هو التوقيت الأنسب للوجبة الأساسية في اليوم للأطفال بنسبة 88
%، وأن الفواكه من المصادر الطبيعية للسكريات الواجب 84التي يجب ترسيخها للحد من البدانة هي الأكل مع الأسرة 

 %.80ليها بنسبة الاعتماد ع

 المناقشة:  .5

أظهرت نتائج الدراسة الحالية أن النسبة الأعلى للممرضات كانت إجاباتهن صحيحة حول أسباب السمنة والعوامل المؤهبه 
( على التوالي. 3، جدول2لها عند الأطفال وبالتحديد قلة الحركة والنشاط وتناول الأغذية الحاوية على الدهون بكثرة )جدول 

( لتقييم معلومات الكادر الصحي في مجموعة مشافي  ,2005Ojwangه النتيجة مع ما بينته دراسة كينية من قبل )تتفق هذ
كينية حول السمنة عند الأطفال وتدبيرها، أن الممرضين يعرفون أسباب السمنة، وذكروا بأنها عائده لنمط الحياة قليل 

( بينت وجود معلومات جيدة لدى ممرضات الصحة Camp، 2014) [. وتنسجم مع نتائج دراسة أمريكية أجراها15الحركة]
[. كما تتفق مع ما ذكرته المنظمة الطبية في 5المدرسية عن أسباب السمنة عند الأطفال والعوامل السلبية المؤهبه لها]

غني بالدهون والسكريات حول السمنة عند المراهقين والأطفال؛ بأن النظام الغذائي ال 2012كاليفورنيا في كتابها الصادر عام 
 [.6هو أحد أهم العوامل المؤهبه للسمنة عند الأطفال بالإضافة إلى نمط حياة الطفل المتسم بقلة النشاط والحركة ]

( حول العوامل المرتبطة بأنماط الممارسة الوقائية Tanda et al, 2017لا تتفق هذه النتيجة مع دراسة يونانية من قبل )
لأطفال، التي بينت وجود نقص في معلومات الممرضين حول السمنة عند الأطفال بما يخص النشاط للممرضين من سمنة ا

 [.7الفيزيائي للطفل ومعرفتهم بدليل النظام الغذائي الخاص بالطفل المصاب بالسمنة]

ة لدى أظهرت نتائج الدراسة الحالية أن النسبة الأعلى للممرضات كانت إجاباتهن صحيحة بخصوص مضاعفات السمن
( (Cerutti et al, 2015(. وهذا يتفق مع دراسة 4الأطفال، وبالتحديد الداء السكري والاكتئاب وضعف الثقة بالنفس )جدول 

في آلاسكا لتقييم معلومات التمريض حول زيادة الوزن والسمنة عند الأطفال، التي بينت أن إجابات الممرضين حول اختلاطات 
ى أن كل من ارتفاع ضغط الدم والسكري من النوع الثاني والأمراض القلبية الوعائية هي من السمنة تقاطعت في الإشارة إل

( لتدبير السمنة عند Sandra, 2007[. وتتماشى هذه النتيجة مع ما ذُكر في الدليل السريري للباحثة )16اختلاطات السمنة]
مرضية نفسية تتضمن الاكتئاب وضعف الثقة بالنفس الأطفال على أن السمنة عند الأطفال والمراهقين تطور عندهم مشاكل 

( التي Camp, 2014[. وتتفق مع دراسة )11وضعف التواصل والتفاعل في المدرسة والمجتمع وكذلك العزلة الاجتماعية]
بينت وجود معلومات جيدة لدى ممرضات الصحة المدرسية عن الآثار والمضاعفات السلبية للسمنة عند الأطفال بما فيها 

 [.5لداء السكري ]ا

( الأمريكية التي بينت أن نسبة قليلة من الممرضين فيها كانت DiNapoli et al, 2011لا تتفق هذه النتيجة مع دراسة )
[. ولا 4معلوماتهم صحيحة بخصوص مضاعفات السمنة عند الأطفال بما فيها الاكتئاب وضعف تقدير الذات، والسكري]

( السويدية حول معلومات الممرضات عن المشورة الواجب تقديمها للأطفال Soderlund et al, 2009تتفق مع دراسة )
المصابين بالسمنة والتي بينت أن الممرضات يفتقرن بشكل كبير للمعلومات حول التهديد الذي تشكله السمنة عند الأطفال 

 [. 17على حياتهم]
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إجاباتهن صحيحة حول إجراءات تدبير السمنة عند الأطفال  أظهرت نتائج الدراسة الحالية أن النسبة الأعلى للممرضات كانت
( وجد فيها Benta, 2015(. تتماشى هذه النتيجة مع ما توصلت اليها دراسة مرجعية أجراها )5وأسس الوقاية منها)جدول 

نمط الحياة قليل أن أفضل طريقة لتدبير السمنة عند الأطفال والوقاية منها تكون عبر عادات الأكل الصحي الجيدة، وتغيير 
( Camp، 2014وتتفق مع دراسة ) [.18الحركة إلى نمط حياة كثير الحركة بما في ذلك أنواع الرياضات الهوائية والسباحة ]

[. كما تتماشى مع 5التي بينت وجود معلومات جيدة لدى ممرضات الصحة المدرسية حول تدبير السمنة عند الأطفال]
( بخصوص استراتيجيات تدبير السمنة التي أوضحت Tyler et al, 2014ريكية من قبل )التوصيات التي قدمتها دراسة أم

بأنه على مقدمي الخدمات الصحية بمن فيهم ممرضو الأطفال تشجيع عادات الأكل الصحية وممارسة التمارين البدنية 
 [.12بانتظام ووقت محدود للتلفزيون وشاشة الكمبيوتر]

( الأمريكية اللتان بينتا DiNapoli et al, 2011( السويسرية ودراسة )Torre et al, 2018) لا تتفق هذه النتيجة مع دراسة
بأن الممرضين في دراستهم قد أبدوا ضعف بالمعلومات والمهارات اللازمة لتشخيص وتدبير مشكلة السمنة، وبعضهم يشعرون 

أحيانًا يشككون في فعالية إجراءاتهم تجاهها على المدى بالارتباك وعدم الكفاءة في رعاية الأطفال الذين يعانون من السمنة و 
( أن المعلومات Oswald, 2016[ وبنفس السياق أوضحت دراسة أمريكية من قبل )4,13الطويل نظراً لنقص معلوماتهم.]

لمشكلة، بالإضافة الدقيقة حول مشكلة السمنة عند الأطفال قد وقفت حاجزاً أما قيام الممرضين بالإجراءات اللازمة لتدبير هذه ا
 [.14لعدم مقدرتهم على التثقيف الناجح بخصوص نمط الحياة الصحي للأطفال المصابين بالسمنة]

 الاستنتاجات: .6
 أظهرت نتائج الدراسة الحالية أن:

النســــبة الأعلى للممرضــــات كانت إجاباتهن صــــحيحة حول أســــباب الســــمنة والعوامل المؤهبه لها وكذلك مضــــاعفاتها  .1
 يرها.وإجراءات تدب

 غالبية الممرضات يعرفن بأن قلة الحركة والنشاط هي من أسباب السمنة عند الأطفال.  .2
غالبية الممرضـــــــــــــــات يعرفن بأن تناول الأغذية الحاوية على الدهون بكثرة هي من العوامل المؤهبه للســــــــــــــمنة عند  .3

 الأطفال.
 س من مضاعفات السمنة عند الأطفال . غالبية الممرضات يعرفن بأن الداء السكري والاكتئاب وضعف الثقة بالنف .4
 معظم الممرضات يعرفن بأن رياضة السباحة هي من إجراءات تدبير السمنة للطفل المصاب بها.  .5

 التوصيات:  .7

 إن تطبيق نتائج هذا البحث يحتاج إلى تكاتف كل عناصر الرعاية الصحية لذلك نقتر :

عند الأطفال للاطلاع على المستجدات في هذا الخصوص  دورات تثقيفية بشكل دوري للممرضات حول السمنة إجراء .1
 وتعزيز معلومات الممرضات باستمرار.

 إعداد بروشورات تتضمن التدبير العلاجي للسمنة توضع في متناول ممرضات الأطفال. .2

ءات ضــرورة إدراج إعطاء توجيهات للأهل حول وســائل الوقاية من الســمنة عند الأطفال المؤهبين لها من ضــمن الإجرا .3
التمريضـــية مع الأطفال في المشـــفى، الأمر الذي يعزز معلوماتهم في التعرف على الســـمنة والثقة في تقديم المعلومات 

 للأهل.
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إجراء مزيد من الأبحاث حول موضـــــوع الســـــمنة عند الأطفال ودراســـــة الحواجز التي تقف أمام ممرضـــــات الأطفال في  .4
 د الأطفال.التثقيف والعناية والتدبير لمشكلة السمنة عن
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 كسدة في بدارى التسميننتاجية وحالة الأ تأثير مصادر المثيونين المختلفة على الكفاءة الإ 
 *واجة، محمد صابر ع **، عبد الله النجدي *، هشام محمد طلب* رمضان البنا

 (2020آ ار  3، القبول  2019آيلول  9)الإيداع:
 

 :الملخص

ولمـــــا  نتاجية وعلى حالة الأكسدة فى بدارى التسمين.الإ لدراسة تاثير مصادر المثيونين المختلفة على الكفاءة ةأجريت تجرب  
، عشوائيا إلى ست مجموعاتعمر يوم واحد قسمت ب( من صيصان التسمين) سلالة روس( 510كان ذلك فقد استخدم عدد )

العلائق الأساسية مع الدل مثيونين فى صورة بودرة ب( غذيت G1وقد كان النظام الغذائى المتبع كالآتى: المجموعة الأولى )
العلائق  بنفس( غذيت G3، والمجموعة الثالثة ) BHTمركب ليقة الأولى مع إضافة نفس العب( غذيت G2،المجموعة الثانية )

(  G5، المجموعة الخامسة )BHTمركب  العلائق مع بنفس( G4السائل، وتم تغذية المجموعة الرابعة ) MHAمع استخدام 
-MHA(  فقد أضيف إلى علائقها الأساسية شبيه المثيونين G6فى صورة بودرة أماالمجموعة السادسة )  MHA-Ca استخدم

Ca مع BHT . 
من ثم حساب معدلات التحويل الغذائي في المراحل المختلفة من استهلاك العلف و و وزن الجسم، في تم حساب التطورات 

عينات الدم بشكل فردي من خمسة طيور من كل تكرار في نهاية التجربة، وتم فصل مصل الدم لتحديد بعض  جمعتالتجربة. 
قياس مؤشرات  يضاأكما تم  ،عينات من الأنسجة الكبدية لتحديد مؤشرات الإجهاد التأكسدىال تجمعو  ،مكونات مصل الدم

مواصفات الذبيحة  ودرستالطيور  تيوما ذبح 42نشاط الميتوكوندريا بالأنسجة الكبدية. وفي نهاية التجربة وعند عمر 
   .مؤشرات بعض الأعضاء الداخليةو 

ت الأولى لصيصان المجموعا معدلات النمو وكفاءة استخدام الغذاءلهذا وقد أظهرت النتائج فروقا معنوية إيجابية وذات دلالة 
ر معنوي  يتأث وجود عدم. و الثالثة و الرابعة في المجموعات كان هناك تاثير سلبي ومعنوي بينما ، الخامسة والسادسة ووالثانية 

 ،(GR)المختزل، (GPx)(، CAT)، (GSH) من ل ٍ إرتفاع مستوى كأيضا أظهرت والخمائر المدروسة. و مكونات مصل  على
فى نشاط الميتوكوندريا  واضح تحسنو  ،الخامسة والسادسةو المجموعات الأولى والثانية في ( MDAوانخفاض مستوى إنزيم )

معنوية ايجابية ذات  افروق البحث ، وجدالمجموعات الثالثة والرابعةفي  نزيم المانوالهيدإارتفاع فى مستوى مع بالخلايا الكبدية 
يجابية فى معدلات النمو ومؤشرات إظهرت نتائج أدلالة فى  أوزان عضلات الصدر للصيصان فى نفس المجموعات التى 

 الإجهاد التاكسدى. 
 ( وشبيه المثيونين فى صورة ملح الكالسيومDL-Metخلصت نتائج هذه الدراسة إلى أنه من الممكن استخدام كل من )و 

MHA-Ca  تياجاتها  لما لهما كمصدر للحامض الأمينى الأساسى والهام المثيونين  فى علائق الدجاج اللاحم  بما يغطى اح
من تاثير فعال وإيجابى  ليس فقط على معدلات النمو ومواصفات الذبيحة ولكن أيضا للحد من حالات الإجهاد التأكسدي التى 

حتياجات حساب الكمية المستخدمة لتغطية الاستخدامها شريطة استخدامهم و امن قتصادية في الدجاج وأيضا للجدوى الا قد تحدث
 .اءة البيولوجية لكل منهعلى أساس الكفا

 

 مواصفات الذبيحة. –جهاد التأكسدي الإ –دجاج اللحم  – المثيونين : الكلمات المفتاحية
 

 

___________________ 
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Impact of different methionine sources on performance and oxidation 
status of broiler Chickens 
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Abstract: 

 An  experimental  feeding  trial  was  conducted  to  study  the  impact  of  different Methionine 
sources on performance and oxidation status of broiler chickens . A total of 510 One-day-old 
Ross (308) chicks were randomly assigned into six equal groups. (G1) was fed on basal diets 
with DL-M, (G2) was fed on the same diets with DL-M & BHT, (G3) was fed on the same 
diets with MHA-FAK, (G4) was fed on the same diets with MHA-FA (BE 65%) & BHT, (G5) 
was fed on the same diets with MHA- Ca, and (G6) was fed on the same diets with MHA-Ca 
& BHT. Results revealed significant (P< 0.05) positive effects of either DL-Met or MHA-Ca or 
in combination with BHT supplementation on most of the growth performance parameters, 
meanwhile the broiler chicks responded lesser to MHA-FA than DL-Met. None of serum 
parameters were affected except for the elevated levels of ALT of chicks in groups (G3 and 
G4). The highest (GSH), (CAT), (GPx) and (GR) and lowest significant MDA levels were also 
observed in the birds supplemented with DL-Met+ BHT (G2) and those supplemented with DL-
Met alone (G1), also Mitochondrial Oxygen Consumption test as well as Mitochondrial function 
alteration in livers improve a situation that indicated the ability of both   DL-Met or MHA-Ca   
to improve the oxidation status of the birds and confirmed the positive impact noticed in growth 
performance traits. The highest and significant (BMY%), were recorded in the birds 
supplemented with DL-Met+ BHT (G2) and those supplemented with DL-Met (G1).But the 
other carcass traits including organ indices seem to be not significantly altered . In addition 
groups received DLMet or MHA-Ca with or without fortification of BHT showed an increase in 
villus height and villus to crypt ratios.  It could be concluded that the use of both D-Met and 
MHA-Ca with or without BHT supplementation had a better effect not only on growth 
performance, serum parameters carcass traits and gut morphology but also alleviated oxidative 
stress in broilers chickens. Knowing and understanding the relative biological value (RBV) of 
MHA-FA compared to DL-Met is an important precondition to cost-effective purchasing, feed 
formulation and broiler production. 

Key words: Methionine, broilers, performance, oxidation stress, mitochondrial, carcass traits 
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1-  Introduction 
The high rate of productivity of poultry results in relatively high nutrient needs. Methionine 
(Met.) is usually the first limiting amino acid in most broiler diets followed by lysine, threonine, 
and tryptophan or isoleucine. Met. is crucial to the production of meat, synthesis of enzymes 
and hormones. Hence, a deficiency of methionine is often a roadblock to achieve higher 
growth and better health performance. Esteve-Garcia & Austic (1987). Met. is a powerful 
antioxidant, and the sulphur it contains helps neutralize free radicals that are formed as a 
result of various metabolic process in the body. If not neutralized, free radicals interact with 
DNA and the proteins in healthy cell and damage tissues and organs.  One of the important 
roles of sulphur containing amino acids Met. is the formation of glutathione which is the main 
antioxidant in the body. Met. products which are commercially available in the market in order 
to be used as Met. supplements includes DL-methionine as dry DL-Met (DLM; 99% pure), 
or Met-hydroxy analogue (MHA) as either liquid Met  hydroxy analogue (MHA-FA) with (65%) 
biological efficiency, or as Met. hydroxy analogue calcium salt (MHA-Ca) containing 88% of 
active substance Thomas et al. (1991).  All these sources allow for accurate balancing of 
the dietary amino acid profile, but they greatly differ regarding their chemical and physical 
properties. Many research activities in poultry have indicated that inferior digestion and 
transformation of MHA-FA to L-Met. so reduces their Met. value (Koban and Koberstein 
1984; Lemme, 2001; Drew et al. 2005). Xie et al., (2004). Hoehler et al.( 2005) stated 
that DL-Met and MHA-FA products greatly differ regarding their biological effectiveness 
because MHA-FA: (a) is not an amino acid in biochemical term and has to be converted into 
Met or cystine in metabolism (b) is not pure but contains 12% water and impurities; (c) is 
partially subjected to microbial degradation in the small intestine and hence not fully available 
for absorption; (d) is composed of mono-, di- and oligomers-, the latter being poorly 
absorbed. Robert et al. (2006) reported that there are biochemical and metabolic differences 
between liquid MHA-FA and DL-Met as MHA-FA is poorly utilized and in order to properly 
utilize liquid MHA-FA, it is essential to understand how it differs from DL-Met, and how these 
differences affect its biological role as a Met source. 
2- Aim Of Work: 
The objectives of the present study were to highlighting the impact of different Met sources on 
growth performance parameters, selected serum parameters, antioxidant biomarkers and 
carcass traits as well as the related gut histomorphological picture. 
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3-  Material and methods 
The current study was carried out at a private broiler farm located in Hehya town- Zagazig – 
Egypt and its protocol was approved by the Institutional Animal Care and Use Committee in 
Egypt. 
3.1.    Birds and husbandry  
A total of 510 day-old- broiler chicks (ROSS 308) were obtained from the commercial hatchery 
of El-Wady Poultry company, they were divided into 6 experimental groups each of 5 replicates 
(17 bird/replicate).Chicks were reared in an open house system bedded by a layer of wood 
shaving with a constant lighting program employed during the whole experimental period (six 
weeks) and were provided with clean plenty drinking water. All birds were kept under standard 
hygienic conditions and were subjected to prophylactic vaccination and management program 
against viral and bacterial diseases during the whole experimental period. 
3.2   Diets and Experimental Design 
The birds were fed on basal diets which were formulated according to the requirement as 
recommended by the breed producer using Alex software linear programming. The experimental 
groups were as follow: the first group (G1) fed on basal diets supplemented with DL-Met (DLM; 
99%), the second (G2) was fed the basal diets supplemented with DL-Met (DLM; 99%) + BHT, 
the third group (G3) was fed on basal diets supplemented with MHA-FA (65%). the fourth (G4) 
was fed on basal diets and supplemented MHA-FA (65%) +BHT, the fifth group (G5) was fed 
on the basal diets supplemented with MHA-Ca (88%) and the sixth group(G6) was fed on the 
basal diets supplemented with MHA-Ca (88%) +BHT. The experimental corn-soy based basal 
diets were formulated on the basis of the ideal protein concept (ileum digested A.A.), to meet 
the nutrient requirements of (ROSS 308) broiler chicks. The composition, calculated and 
chemical analysis of different diets according to AOAC (2005) are illustrated in table (1). All 
the experimental basal diets in different stages were analysed to determine their proximate 
chemical composition and their amino acids profile to insure mixing integrity of different 
methionine sources using amino acid auto analyser. Results of amino acids profile in different 
groups at different rearing stages were showed in tables (1). 
 3.3. Measurements, observations and statistical analysis 
3.3.1 Growth Performance Parameters  
Birds in different experimental groups were weighed at the initial time and then weekly until the 
termination of the experiment at 40 days of age. Body weight gain, feed intake were recorded 
and feed conversion ratios were calculated accordingly. Results showing the impact of different 
dietary treatments on growth performance traits are shown in table (2)  
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3.3.2 Serum Parameters   
At the end of experiment, blood samples were collected after cervical dislocation of birds (3 
birds/ replicate) and sera were separated, refrigerated and subsequently analyzed for  the 
determination  of  serum total protein Gornal et al., (1949) Serum albumin Doumas et al., 
(1979) using commercial kits (Biodiagnostic).Serum globulin was calculated Coles, (1974).    
A / G ratio was calculated accordingly. Liver function Tests (AST (SGOT) and ALT (SGPT) 
were determined according to Reitman and Frankel,( 1975) using commercial kits. Kidney 
function Tests ( Uric acid Barham and Trinder, (1972). Serum creatinine Lasen, (1972) using 
commercial kits (Biodiagnostic).Results (table 3) 
3.3.3  Ant-Oxidant biomarkers   
   Liver tissues were collected from all groups at end of experiment (2 samples / replicate) were 
taken for assessment of Glutathione reduced (GSH)  Beutler et al. (1963). Glutathione 
Peroxidase (GPx) Paglia andValentine (1967). Glutathione reductase (GR)  Goldberg and 
Spooner (1983) Catalase activity (CAT) Aebi (1984). and Lipid peroxidation 
“Malondialdehyde” (MDA) according to  Kei, (1978).Results of the examined ant-Oxidant 
biomarkers in different experimental groups are shown in table (4)    
3.3.4. Mitochondrial Activities  
Mitochondrial oxygen consumption measurement was done according to  Hofhaus et al., 
(1996). Hydroxy-2’-deoxy-guanosine measurement. Competitive ELISA assays for 8-OHdG 
were performed according to Schmerold and Niedermüller, (2001) using 8-OHdG-EIA kit 
(OXFORD, USA). Results are shown in (table 5) 
3.3.5.   Carcass traits: 
  At 42 days of age, 3 birds from each replicate of were randomly chosen, left overnight in the 
waiting yard where only water was allowed. Each bird was weighted then hanged, slaughtered, 
scalded at 55-65 C0, defeathered, eviscerated and washed with tap water. The carcass was 
then placed on a processing table where the carcass traits and organ indices were recorded 
according to El-Banna et al. (2008).Results are shown in table(6). 
3.3.5.   Histomorphological examination 
Specimens from duodenum at the end of experiment were taken ( 2 birds/ replicate) and fixed 
in 10 % formalin solution. These specimens were then dehydrated cleaned and embedded in 
paraffin wax blocks and were sectioned at 5 microns. Sections were stained by haematoxylin 
eosin method. Methods of histopathological techniques were adopted according to those of 
Carleton et al. (1967). Results are presented in ( table 7) 
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3.3.6.    Statistical analyses 
The obtained data were calculated and statistically analysed according to (Wayne, 1998) using 
by SPSS software version 11 for Windows. The differences between groups were determined 
with variance analysis (one-way analysis of variance {ANOVA} using the probability level of 
0.05 for the rejection of the null hypnosis. Significant differences among means were 
determined by the Student-Newman-kuel test. All data were recorded on an individual basis, 
except the feed consumption because of group feeding, thus no statistical analysis was 
performed for feed consumption and feed conversion ratio. Data were expressed as means 
SEM. 
4-  Results and Discussion 
Impact of different Met sources on:  
4.1.Growth Performance parameters 
      The overall cumulative growth performance Traits at the end of experimental period were 
illustrated in Tables (3a,3b,3c ). Results revealed that the best growth performance was 
observed for the birds fed DL-Met and MHA-Ca since no significant (P< 0.05) differences in 
the Final body weight, cumulative weight gain of chicks in experimental groups fed on diets 
supplemented with DLMet. (G1) or supplemented with DL-Met+ BHT (G2) or supplemented 
with MHA-Ca (G5) and those supplemented with MHA-Ca +BHT (G6). Birds in G2 surpassing 
all groups and achieved the best weight gain. However Final body weight and the cumulative 
weight gains of chicks in groups (G3) and G4) were significantly reduced. Concerning the mean 
feed intake and mean feed conversion ratios no statistically significant differences were 
observed between the different dietary treatments using different methionine sources (except 
for G2), that is to say that the FCR seems to be not affected significantly by different Met. 
sources under the condition of our experiment. The significant (P< 0.05) positive effects of 
either DL-Met or MHA-Ca or in combination with BHT supplementation on most of the growth 
performance parameters irrespective of the source of supplemental methionine a situation that 
demonstrated a better efficiency of the broilers in these groups could be partially due to the fact 
that methionine stimulates growth by means of growth factors besides its influence on protein 
synthesis and breakdown. More or less similar observations were reported by Stubbs et al., 
(2002), Mandal et al.(2004) , Kimball and Jefferson (2006), Tesseraud et al.( 2007) and 
Ana Paula et al. (2013).Also may be due to the improvement in villus height and crypt/ villus 
ratio of duodenum as the small intestine, especially crypts and villi of the absorptive epithelium, 
plays a significant role in the final phase of nutrient digestion and assimilation Wang and Peng 
(2008). Since many research activities and studies have shown that one third of dietary intake 
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of essential amino acids (EAA) are utilized in first pass metabolism by the intestine Stoll et al. 
(1998). Moreover, metabolism of essential amino acids by the mucosal cells is quantitatively 
greater than amino acids incorporation into mucosal protein Stoll et al. (1998). So it has been 
proposed that the metabolism and functions of amino acids may represent a functional 
requirement by the intestine Stoll et al. (1998); Riedijk et al. (2007).These findings also 
comes in accordance with the observations of Meirelles et al. (2003) who reported that DLMet. 
was more effective in promoting a better live performance of the birds when compared to 
methionine hydroxyl analogues. Kanokkarn Poosuwan et al.(2015) reported that it could be 
implied that adding DL-LMA in drinking water can be used as methionine source and an acidifier 
to achieve maximal growth performance of broiler chicks via the improvement of gut 
morphology. In addition to the above-mentioned Modality of action the positive impact of DL 
Met. Alone or in combination with BHT on growth could be attributed to the well-established 
fact that DL Met. Plays a very important role as a powerful antioxidant increasing the antioxidant 
capacity and reducing oxidative stress. These come in agreement with the findings of Brosnan 
and Brosnan (2006). Who reported that Met. is an important methyl donor for most biological 
methylation reactions, Met is also a precursor for cysteine, which plays a key role in maintaining 
protein function and redox status. In addition, Met serves as a precursor of glutathione, taurine, 
and inorganic sulfur, which are major cellular antioxidant Brosnan and Brosnan (2006). Thus,  
the functional role of Met. in gastric intestinal tract, especially its antioxidative effects, may be 
the key requirement of the growth and development of the gastric-intestinal tract of a rapid 
growing animal and consequently impact the growth. Also Robert et al. (2006) Reported that 
there are biochemical and metabolic differences between liquid MHA-FA and DL-Met. as 
MHAFA is poorly utilized and in order to properly utilize liquid MHA-FA, it is essential to 
understand how it differs from DL-Met, and how these differences affect its biological role as a 
Met source. On the other hand the significant (P< 0.05) negative impact of MHA-FA only or in 
combination with BHT in comparison to the other Met. sources may be attributed to the 
difference in physical and chemical properties between these products, these observations 
comes in agreement with those reported by Lemme et al. (2007). In addition it has been 
suggested also that differences in the response of broilers to different Met. sources could be 
influenced by the contents of cysteine  and choline chloride (according to the proportional 
relationship between Met. and cystine provided by NRC (1994). These findings comes in 
accordance with the findings of Thomas et al.(1991) and Collin et al. ( 2003) who reported 
that the reduced efficiency in converting feed into body weight is associated, among other 
factors, to unbalanced diets or to the deficiency of a specific nutrient. Moreover Maenz and 
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Engele-Schaan (1996a) and Drew et al. (2003) suggested that there was an interaction 
between the intestinal microfora and liquid MHA-FA which disrupts and decreases the ability of 
liquid MHA-FA to serve as a Met source for the animal. Although both DLMet and liquid MHA-
FA are absorbed across the intestinal membrane in a similar fashion via active transport. These 
results are also supported by those of van Weerden et al. (1992), who reported that the 
polymeric forms of liquid MHA-FA had a lower bio- efficacy than the commercial mixture of 
mono-, di-, and oligomers, which they determined had a bio- efficacy of 66% relative to DL-
Met. Okuno et al. (1989), Saunderson (1991), Crespo and Esteve-Garcia, (2002); Mandal 
et al.(2004) pointed out also that the broiler chicks responded lesser to MHAFA than DL-Met 
this may be further attributed to the time required for adjustment of the birds to the taste to 
MHA-FA, MHA-FA absorption efficiency which might be less, lesser conversion efficiency of 
MHA-FA to DL-Met may be due to lesser development of transamination process or inhibition 
of MHA-FA to the development of gastrointestinal tract. However, this point requires further 
investigation to prove these suppositions. The similar phenomenon is also observed previous 
researchers In another study Liu et al.(2003)reported that supplementation of DL-Met or MHA-
FA did not improve growth performance and feed efficiency for broilers during 0-3 weeks of 
age, the contradiction may be attributed to the content of methionine or sulfur-containing amino 
acid in basal diet. 
4.2. On serum biochemistry 
Results (table (3) indicated that the, total Protein, albumin, globulin,A/ G ratio, ALT, AST,  urea 
and creatinine were not affected by any of the dietary treatments except for the elevated levels 
of ALT of chicks in groups (G3 and G4) that were supplemented with MHA-FA and with MHA-
FA+ BHT respectively. A situation indicated that the liver of such group was influenced by the 
use of MHA-FA as Met. Supplement and this could be attributed to the adverse effects of 
MHAFA on the antioxidant mechanisms of the bird as a sequence of decreased levels of 
Glutathione (GSH) ,  and elevated levels  MDA levels as well as to Mitochondrial function 
alteration in livers. Concerning the other serum parameters results revealed that none of these 
parameters was significantly affected by supplementation of different Met. sources a condition 
that indicated that, the liver and kidney functions are normal, and  the Met supplementation  at 
the used level of fortification have no hepatotoxic or nephrotoxic effects on young and growing 
broiler chicks . Most published studies concerning the response of broilers to dietary 
supplementation of Met have been mainly focused on their effects on growth performance 
parameters and carcass characteristics. We are not aware of any study that was carried on the 
effects of Met. on blood parameters of broilers to justify our findings.   



     No.1–3 vol. – University Journal of Hama-2020                 2020-الأولالعدد  – الثالثالمجلد  –مجلة جامعة حماة   

106 

 

On oxidation stress indicators  
Data concerning the  Impact of  different  Met  sources  on  some selected oxidation stress 
indicators in liver tissue including Glutathione (GSH), Glutathione peroxidase (GPx), Glutathione 
reductase (GR), Catalase(CAT)  and Malonedialdehyde  (MDA) levels of  chicks in different 
experimental groups at the end  ofthe  illustrated  in  Table  ( 4 ) . Results revealed that the 
highest significant Glutathione (GSH), Glutathione peroxidase (GPx), Glutathione reductase 
(GR) and Catalase (CAT) and the lowest Malondialdehyde (MDA ) levels were observed in the 
birds supplemented with DL-Met+ BHT (G2) and those supplemented with DL-Met alone(G1). 
Meanwhile birds in groups (G3) that were supplemented with MHA-FA showed the lowest 
levels among the whole experimental groups. However no significant differences were detected 
among other experimental groups (G4, G5 and G6) which were supplemented with MHA-
FA+BHT, DL-met and MHA-Ca and MHA-Ca +BHT respectively. The positive and significant 
effects of DL-Met on these levels in liver tissue could be explained on the basis that Met. in 
this form DL-Met or MHA-Ca orin combination with BHT supplementation is  an  important  
methyl  donor  for  most  biological methylation reactions, Met. is also a precursor for cysteine, 
which plays a key role in maintaining protein function and redox status. In addition, Met  serves  
as  a  precursor  of  glutathione and  increases  total  GSH production, taurine, and inorganic 
sulfur, which is major cellular antioxidant.. In addition these positive effects could be attributed 
in  a  part  to  the  fact  that  supplementation of  either  forms  of  Met improved villus 
development. The positive impact of these forms of met. on (GPx) levels could be due to 
their role in potentiation of the anti-oxidant status by increasing the (GPx) production which 
protect from oxidative damage as it has the ability to reduce lipid hydroperoxides to their 
corresponding alcohols and to reduce free hydrogen peroxide to water. GPx-1 is a seleno-
protein and one of a family of peroxidases that reductively inactivate peroxides using glutathione 
as a source of reducing equivalents. GPx-1, in particular, is a major intracellular antioxidant 
enzyme that is found in the cytoplasm and mitochondria. More or less similar findings were 
observed by Similar observations were reported by Kanzok et al. (2001) Brosnan and 
Brosnan, (2006), Glenda Chidrawi et al(2008), Bhabak and Mugesh (2010)  and  
Deponte ( 2013) 
On mitochondrial activity 
Mitochondrial functions include production of energy, activation of programmed cell death, and 
a number of cell specific tasks, e.g., cell signalling, control of Ca2+ metabolism, and synthesis 
of a number of important biomolecules. As proper mitochondrial function is critical for normal 
performance and survival of cells, mitochondrial dysfunction often leads to pathological 
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conditions resulting in various diseases. Recently mitochondrial dysfunction has been linked to 
multiple organ failure (MOF) often leading to the death.  
Data (table) revealed that the lowest levels of the oxidative damage marker 8- oxodG in mtDNA 
were observed in the birds of (G2) and those of (G1). Meanwhile birds in group (G3) 
showed the highest concentration of DNA 8-OHdG levels among the whole experimental 
groups followed by (G4) which were supplemented with MHA-FA. However no differences 
were detected in the levels of among groups (G5 and G6).  On the other hand, data 
concerning the mitochondrial function alteration as indicated by the levels of mitochondrial 
oxygen consumption and respiratory control ratio in liver tissue revealed that the highest levels 
were observed in the birds of (G2) and (G1). Meanwhile (G3) showed the lowest concentration 
of levels among the whole experimental groups followed by (G4). However no significant (P< 
0.05) differences were detected in the levels of among groups (G5 and G6). In  this  work  it  
is  shown  for  the  first  time  that  the  different methionine sources that are differ in their 
bioavailability may affects mitochondrial ROS generation and oxidative damage to mitochondrial 
DNA and proteins. This strongly suggests that the decrease in methionine intake is the cause 
of these adverse effects but its mechanisms of action are not fully explained in the currently 
available literature and this point requires further investigation to reach higher level of accuracy. 
But it is a well-established fact that the mitochondrial function, energy state, and ion 
homeostasis are disrupted during oxidative damage Shi et al., (2012). It is becoming 
increasingly evident that mitochondrial DNA, which is less protected by associated histones 
than nuclear DNA, is a major target for oxidative damage Garner (1980). Oxidation stress 
also caused impairments in hepatic mitochondrial respiration rates and led to alterations in 
mitochondrial ATPase activity Sajan et al. (1995). In a number of studies, the ability of 
antioxidants to defend against free radicals when administered prior to or concomitantly with 
oxidative stress was demonstrated. Butylated hydroxytoluene and butylated hydroxyanisole 
were found to inhibit ROS in rats Williams et al. (1986). The intake of Met, beta- carotene, 
ascorbic acid, selenium, uric acid, and vitamin E reduced the incidence of oxidative damage in 
rats Nyandieka et al. (1990). Hepatic lipid peroxidation and serum activity of transaminases 
were reduced by the pretreatment of rats with antioxidants, Met, selenium, and vitamin E Shen 
et al. (1994). 
On carcass traits  
Results (table 6) revealed that the highest and significant (BMY%), were recorded in the birds 
of (G2) and (G1). Meanwhile no significant (P< 0.05) differences were detected among other 
experimental groups. It seems that most of the carcass traits were not significantly altered as 
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a result of the use of different Met sources with exception of few unexpected changes in some 
traits. This improvement in  the  BMY% in  Groups (G1) or (G2) may be explained on the 
basis of the overall improvement in growth performance as consequence of proper nutrient  
utilization  efficiency,  a   situation that  confirm  the  data concerning the influence of 
different Met sources on growth, nutrient utilization  and antioxidant status of the birds. More 
or less similar findings were observed by Schutte and Pack (1995) who stated that dietary 
supplements of DLMet increase breast meat yield and decrease abdominal fat in growing 
chickens, this phenomenon indicates that meat retention transferred from thigh or other parts 
to breast when methionine added to reach some level. In addition to the above-mentioned the 
positive impact of DL-Met with its higher bioavailability in comparison to other Met sources or 
without extra synthetic antioxidant supplementation could be attributed to the well- established 
fact that Sulfur containing amino acids were easy to be deposited in breast meat Nitzan and 
Paroush (1981), therefore, it is a sensitive parameter to estimate the Relative Biological Value 
(RBV) for different methionine sources. Also these findings supported those reported by 
Zelenka et al. (2013), Sangali et al. (2014) who concluded that the bioavailability of MHA-
FA for carcass yield and breast meat yield was significantly  (P  <  0.05) lower than that  
of  DLMet on  a weight-to weight  and  on  equimolar  basis  and  the  bioavailability  of 
MHA-FA for carcass yield and breast meat yield was significantly (P <0.05) lower than that 
of DLM on a weight-to-weight and on equimolar basis. On contrary Mandal et al. (2004) 
reported that supplementation of  DL  Met  or  methionine  hydroxy  analogue  improved  
growth, efficiency of feed utilization, eviscerated yield and breast yield. 
On  gut  histo-morphological picture 
 Data (table7) revealed that the highest significant (P < 0.05) increases in villus height were 
observed in the birds of (G2) and (G1). Meanwhile birds in groups (G3) showed the lowest 
villus height among the whole experimental groups. However no significant differences were 
detected among other experimental groups. The significant positive impact DL-Met or MHA-
Ca or in combination with BHT supplementation could be due to the major cellular antioxidant 
effects that mediated through its effects on different components of antioxidant defense 
mechanisms and in turn on the development of gastrointestinal tract also on the population 
of the intestinal micro flora, finally on the general health status of the birds and confirmed 
the beneficial effects  noticed in growth performance, serum bio-markers, antioxidant indicators 
and carcass traits. These observations comes in accordance with those reported by Thwaites 
and Anderson (2007) who declared that the functional role of Met, especially its antioxidative 
effect, may be beneficial for the development of the gastric intestinal tract of a rapid growing 
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animal and  its  ability  to  exert  a  variety  of  biological functions  in  gastric intestinal tract 
level. Kanokkarn Poosuwan et al. (2015) reported that it could be implied that adding DL-
LMA in drinking water can be used as Met source and an acidifier to achieve maximal growth 
performance of broiler chicks and its addition in drinking water significantly increased villous 
height, villous surface area and crypt depth in the duodenum and jejunum a n d  achieve 
maximal growth performance of broiler chicks via the improvement of gut morphology. Salary 
et al. (2015) point out increasing levels of ALIMET inclusion in broiler chicken diets results 
in improvement in WG, serum antibodies titer, and intestinal beneficial bacteria in favor of 
harmful ones. 

Table (1a): Physical composition of diets used in different stages of the experiment 

 
*broiler premix: vitamin A 15.000 IU, vitamin D3 1.500 IU, vitamin E 20 mg, vitamin K3 5 
mg, vitamin B13 mg, vitamin B2 6 mg, niacin 25 mg, vitamin B6 5 mg, vitamin B12 0.03 mg, 
folic acid 1 mg, D-biotin 0.05 mg, Ca-pantothenate 12 mg, carophyll-yellow 25 mg, and 
choline chloride 400 mg. 
**Trace mineral premix (per kg of diet): Mn 80 mg, Fe 60 mg, Zn 60 mg, Cu 5 mg, Co 0.2 

            Group 

 
 

Ingredients 

G1 & G2 G3 & G4 G5 & G6 
Start. 
 

Grow. Finish
. 

Start. Grow. Finish. Start. Grow. Finish. 

Corn 532 624 664 530 623 662.2 531 624 665 

SBM 
 
48%Cp 

320 250.5 210.6 319 250 210 322 252 211.5 

C. Gluten 
 
(60%) 

77.7 60 62 79.5 60.5 63.6 76.5 58.5 60 

SB Oil 25 25 25 25 25 25 25 25 25 

Premix* 2 2 2 2 2 2 2 2 2 

MCP 17.4 15.5 14.3 17.4 15.5 14.3 17.4 15.5 14.3 

CaCO3 16 13.5 13.1 16 13.5 13.1 15 12.5 12.3 

Sod Bicarb 2.1 2.1 2.1 2.1 2.1 2.1 2.1 2.1 2.1 

NaCL 2.1 2.1 2.1 2.1 2.1 2.1 2.1 2.1 2.1 

Lys- HCL 3.1 2.9 2.9 3.1 2.9 2.9 3.1 2.9 2.8 

Threo 0.4 0.5 0.3 0.4 0.5 0.3 0.4 0.5 0.4 

DL-Met** 2.2 1.9 1.6       

MHA-FA**    3.4 2.9 2.4    

MHA- 

Ca** 

      3.4 2.9 2.5 

Total 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 1000 
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mg, I 1 mg, and Se 0.15 mg. 
**DL-Methionine (Evonik supplier), Lysine HCL (Ajinomoto supplier), L-Threonine (Ajinomoto 
supplier) and BHT are supplied from a local company (Multi vita for animal nutrition). MHA-
FA (Adisseo supplier) and MHA-Ca (Novus supplier) are been bought from a local company 
(Ronti Vita company). 
NB, Premixes of T2, T4, T6 are enriched with BHT as anti-oxidant 150 g 

Continued 

Table (1b) :Chemical analysis and amino acids profile of diets used in different stages of 

the experiment 
 

Group 
Item 

G1 & G2 G3 & G4 G5 & G6 
Start. Grow Finis 

h 
Start. Grow Finis 

h 
Start. Grow Finis h 

Chem. analysis (calculated) 
ME Kcal/Kg 3025 3107 3155 3025 3025 3155 3025 3107 3155 
Protein % 24.76 21.02 19.53 24.64 20.92 19.49 24.62 20.9 19.37 
E.E 5.54 5.66 5.7 5.54 5.66 5.74 5.53 5.6 5.74 
Calcium 1.05 0.8 0.85 1.05 0.9 0.85 1.05 0.9 0.85 
Avail. Phos. 0.5 0.45 0.42 0.5 0.45 0.42 0.5 0.45 0.42 
Cl 0.23 0.23 0.23 0.23 0.23 0.23 0.23 0.23 0.23 
Na 0.16 0.16 0.16 0.16 0.16 0.16 0.16 0.16 0.16 
K 0.78 0.67 0.61 0.77 0.67 0.61 0.78 0.68 0.62 
E. 
B.(mEq/Kg)* 

204 178 162 203 177 162 204 178 163 
*Electrolyte  balance (mEq/Kg) 
Amino acids profile of diets used in in different stages of the experiment 
Lys. 1.38 1.17 1.06 1.38 1.17 1.06 1.38 1.17 1.06 
Met. 0.62 0.54 0.49 0.62 0.54 0.49 0.62 0.54 0.49 
Met+C. 1.02 0.88 0.82 1.02 0.88 0.82 1.02 0.88 0.82 
Thr. 0.95 0.81 0.74 0.95 0.81 0.74 0.95 0.81 0.74 
Trp. 0.26 0.22 0.2 0.26 0.22 0.2 0.26 0.22 0.2 
Arg. 1.47 1.23 1.11 1.47 1.22 1.1 1.47 1.23 1.11 
Ile. 1.03 0.86 0.79 1.03 0.86 0.79 1.03 0.86 0.78 
Leu. 2.45 2.1 2.02 2.46 2.11 2.03 2.44 2.1 2 Val. 1.13 0.96 0.89 1.13 0.96 0.89 1.13 0.96 0.89 
SID Lys 1.26 1.07 0.97 1.26 1.07 0.97 1.26 1.07 0.97 
SID Met 0.59 0.5 0.46 0.59 0.5 0.46 0.59 0.51 0.46 
SID Cys 0.33 0.28 0.27 0.33 0.29 0.27 0.33 0.29 0.27 
SID M+C 0.91 0.79 0.73 0.91 0.79 0.73 0.91 0.79 0.73 
SID THR 0.8 0.69 0.63 0.8 0.69 0.63 0.8 0.69 0.63 
SID Trp 0.23 0.18 0.17 0.22 0.19 0.17 0.23 0.19 0.17 
SID Arg 1.36 1.13 1.02 1.35 1.13 1.02 1.36 1.13 1.02 
SID Ile 0.46 0.77 0.71 0.46 0.77 0.71 0.92 0.77 0.7 
SID Leu 0.72 1.91 1.84 2.23 1.92 1.85 2.21 1.91 1.83 
SID Val 0.63 0.85 0.79 1 0.85 0.79 1 0.85 0.79 
Met : Lys 0.18 0.47 0.47 0.46 0.47 0.47 0.47 0.47 0.74 
M+C:Lys 0.72 0.74 0.75 0.72 0.74 0.75 0.72 0.74 0.75 
Thr : Lys 0.63 0.64 0.65 0.63 0.64 0.65 0.63 0.64 0.65 
Trp: Lys 0.18 0.17 0.17 0.18 0.17 0.17 0.18 0.17 0.17 
Arg: Lys 1.08 1.06 1.05 1.07 1.06 1.05 1.08 1.06 1.05 
Ile: Lys 0.73 0.72 0.73 0.73 0.72 0.73 0.73 0.72 0.73 
Leu: Lys 1.76 1.79 1.9 1.77 1.78 1.91 1.76 1.78 1.88 
Val: Lys 0.79 0.79 0.81 0.79 0.78 0.82 0.79 0.79 0.81 

SID : standardized ileal dige 
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Table (2) :Cumulative growth performance parameters of broilers in different experimental groups 
along the whole experimental period (Mean +SE) 

a,b,…. Means within the same row, with different superscripts, are significantly different (P< 
0.05). 
Table (3): Selected Serum Parameters in Different Experimental Groups at the End of 

the experimental period (mean  

Means with different letters (a, b, c, d) within the same row are significantly different at P value ≤ 0.05. 
 
 
 

 
     Group 

 
 Parameter 

(G1)  
DLMet 

(G2)  
DLMet 

 
+ BHT 

(G3)  
MHA- 

FA 

(G4)  
MHA-FA 

 
+ BHT 

(G5)  
MHA- Ca 

(G6)  
MHA- 

Ca + 

BHT 
Av. Initial 47.83 

±0.81 
47.65 
±0.82 

47.81 
±0.103 

48.63 
±0.74 

48.33 
±0.96 

48.66 
±0.88 

Av. Final  
weight (g) 

1743.93a 

±25.57 
1761.77 a 
±78.95 

1546.35 c 
±19.90 

1678.01 b 
±48.70 

1744.91 
±63.22ab 

1734.98 ab 
±65.28 

Av. Weight 
gain(g) 1696.10a 

±25.76 
1714.12a 

±78.77a 
1498.54c 

±19.75 
1629.83c 
±47.91c 

1696.58ab 

±63.44 
1686.32 ab 
±66.07 

Av. Feed 
intake(g) 

2875.13 ab 
±59.13 

2942.44 a 
±35.85 

2859.67 b 
±75.40 

2831.35 b 
±46.34 

2865.11ab 
±61.98 

2876.31 ab 
±85.17 

Av. Feed 
conversion 

1.70 b 
±0.03 

1.72 b 
±0.07 

1.91 a 
±0.06 

1.74 b 
±0.03 

1.69 b 
±0.04 

1.71 b 
±0.03 

             

                Group 

Parameter 

(G1) 

DL Met 
(G2) 

DL Met + 

BHT 

(G3) 

MHA- 

FA 

(G4) 

MHA-FA 

+ BHT 

(G5) 

MHA-Ca 
(G6) 

MHA-Ca 

+ BHT 

Total Protein 

g/dl 

5.95 
±0.45 

5.99 
±0.34 

6.12 

±0.57 

5.93 
± 0.48 

5.88 
±0.62 

6.35 
± 0.71 

Albumin g/dl 3.34 
±0.18 

3.81 
±0.29 

3.88 
±0.3 

3.85 
± 0.25 

4.11 
±0.24 

4.00 
± 0.28 

Globulin g/dl 2.36 
±0.21 

1.93 
±0.17 

1.99 
±0.18 

1.83 
± 0.15 

1.97 
±0.19 

2.10 
± 0.18 

A/G ratio 1.35 
±0.14 

1.97 
±0.19 

1.94 
±0.23 

2.12 
± 0.25 

2.09 
±0.74 

1.89 
± 0.19 

ALT (U/L) 7.60 

±3.35 
6.80± 

2.19 

9.40 

±4.80 
9.32 

± 3.35 
8.40 

± 2.83 
7.80 

± 2.19 

AST  U/L 19.86 
±1.14 

19.75 
±1.12 

19.24 
±0.95 

19.72 
± 1.27 

20.08 
±1.36 

19.8 
± 1.25 

Urea mg/dl 10.23 
±0.81 

10.18 
±0.76 

10.10 
±0.83 

10.16 
± 0.75 

9.95 
±1.11 

9.42 
± 0.68 

Creatinine  mg/dl 1.43 

±0.09 
1.44 

±0.11 
1.77 

±0.5 
1.12 

± 0.05 
1.31 

±0.23 
1.03 

± 0.07 
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Table (4): Selected oxidation stress indicators in liver tissue (n5/group) of different 
experimental groups at the end of the experimental period (mean±SD) 

Means with different letters (a, b, c, d) within the same row are significantly different at P value 
≤ 0.05. 

Table  (  5  ):  Mitochondrial  DNA  8-OHdG  content and Mitochondrial function 
alteration  in  liver  tissues  of different groups. 

 

a,b,c…. Means within the same row, with different superscripts, are significantly different (P< 
0.05) 
 

 
 
 
 
 

            
                    Group 
 
   Parameter 

(G1) 
 

DL Met 

(G2) 
 

DL Met 
+ BHT 

(G3) 
 

MHA- FA 
(G4) 

 
MHA-FA 
+ BHT 

(G5) 
 

MHA- Ca 
(G6) 

 
MHA- Ca + 

BHT 
Glutathione 

(mmol/g tissue) 
2.93 a 
±0.53 

3.12 a 
±0.46 a 

1.22 c 
±0.53 

1.98 b 
±0.54 

1.89 b 
±0.34 

2.22 b 
±0.34 

GPx (U/g tissue) 822.88 ab 
± 89.04 

869.57 a 
±78.00 

717.83 c 
±51.19 

782.03 bc 
±17.67 

801.48 ab 
±26.28 

817.04 ab 
±34.39 

Glutathione 
reductase (U/L) 

759.19 ab 
±45.26 

784.91a 
±85.43 

689.66 c 
±14.79 

710.96 bc 
±46.73 

723.02 
±14.93 bc 

741.91 abc 
±18.82 

CAT (U/g tissue) 0.85 a 
±.05 

0.90 a 
±0.04 

0.42 d 
±0.09 

0.51c 
±0.06 

0.63 b 
±0.07 

0.70 b 
±0.05 

MDA nmol/g tissue) 10.56 cd 
±3.02 

6.08 d 
±1.87 

19.20 a 
±4.04 

16.86 ab 
±4.39 

15.44 ab 
±4.53 

13.46 bc 
±2.30 

Group 
DLM 

 
(G1) 

DLM + 
 

BHT (G2) 

MHA- 
 

FA (G3) 

MHA-FA 
 

+ BHT (G4) 

MHA- 
 

Ca 
 

(G5) 

MHA-Ca 
 

+ BHT (G6) 

Mitochondrial  DNA  8-
OHdG  content 

21.22b 
± 1.88239 

11.84a 
±1.25004 

39.28d 
±2.23168 

31.16c 
±2.25269 

29.68c 
±2.07085 

27.34b 
±1.20025 

Mitochondrial function 
alteration 

3.18a 
±0.14967 

3.56a 
±0.22935 

1.88b 
±0.11136 

2.2b 
±0.15811 

2.66b 
±0.39319 

3a 
±  0.2429 



     No.1–3 vol. – University Journal of Hama-2020                 2020-الأولالعدد  – الثالثالمجلد  –مجلة جامعة حماة   

113 

 

Table (6): Carcass traits% in different experimental groups at the end of experimental 
period. 

 

Means with different letters (a, b) within the same row are significantly different at p value ≤ 
0.05. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

Group  

Parameter 

(G1) DL 
Met 

(G2) DL 
Met + 
BHT 

(G3) 
MHA-FA 

(G4) MHA-
FA 

+ BHT 

(G5) MHA- 
Ca 

(G6) 
MHA- 
Ca + BHT 

Live weight 
2236.00a 

± 140.64 
 

2324.00a 

±117.60 
2282.00a 

±129.31 
2018.80b 
±123.65 

2327.60a 

±121.57 
2230.40a 

±113.99 

Carcass % 
77.37ab 
±2.20 

76.53b 
±1.61 

78.79ab 
±0.83 

76.78b 
±2.99 

76.72b 
±1.94 

79.52a 
±2.37 

Breast with 

bone% 

32.20a 

±2.16 
30.43ab 
±2.15 

30.73ab 
±3.16 

28.90b 
±2.15 

29.66ab 
±3.56 

28.96ab 

±1.01 

Liver % 
3.60 

±0.57 
3.97 

±0.52 
3.38 

±0.36 a 
3.64 

±0.49 a 
3.51 

±0.51 a 
3.75 

±0.40 a 

Thigh % 
15.10 

±1.13 a 
15.48 

±1.46 a 
15.22 
±1.83 

16.18 
±0.67 

14.82 
±0.87 

15.99 
±0.49 

Drum stick % 
11.11ab 
±0.76 

11.94a 
±0.65 

12.12a 
±2.08 

12.49a 

±1.48 
11.81a 
±0.40 

10.01b 
±0.73 

Wing % 
7.28bc 
±0.36 

7.19bc 
±0.29 

6.96c 
±0.24 

8.14a 
±0.62 

7.61ab 

±0.51 
7.66ab 
±0.40 

Abdominal fat% 
2.13 

±0.47 
2.55 

±0.27 
2.52 

±0.57 
2.42 

±0.39 
2.38 

±0.28 
2.29 

±0.60 

Heart % 
0.51b 
±0.05 

0.54ab 

±0.05 
0.49b 

±0.07 
0.59a 
±0.10 

0.54ab 

±0.03 
0.57ab 
±0.03 

Gizzard % 
1.98 

±0.56 
1.82 

±0.33 
1.87 

±0.23 
2.12 

±0.33 
2.34 

±0.30 
2.23 

±0.69 

Proventriculus % 
0.46 

±0.02 
0.43 

±0.10 
0.47 

±0.10 
0.51 

±0.07 
0.43 

±0.06 
0.50 

±0.07 

Neck % 
12.97 
±0.72 

12.13 
±1.44 

12.01 
±2.07 

11.34 
±2.46 

12.66 
±2.29 

12.46 
±3.77 
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Table (7) :selected Villi height, crept depth, and Villus: crept ratio in different 
experimental groups at the end of the experimental period. 

a,b,c…. Means within the same row, with different superscripts, are significantly different (P< 
0.05) 
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 دجاج اللحمأو الكمون على الكفاءة الإنتاجية وحالة الأكسدة في ̷ كم وتأثير الكر 
 حسان النبهان* ، رمضان البنا** طارق مليجي*** ، فتحي فاروق** ،

 ( 2020آ ار  3القبول:    2019آيلول  9الإيداع: )
 الملخص:

ة الإنتاجية وبعض مكونات مصل الدم أو الكمون على الكفاء ̷أجريت هذه  التجربة لدراسة تأثير إضافة كل من الكركم و
فقد  وحالة الأكسدة ومواصفات الذبيحة وكذلك بعض التغيرات النسيجية الشكلية فى الأمعاء عند السلالة من دجاج اللحم.

هذا وقد كان النظام . مجموعات 4يا الى ( بعمر يوم واحد وزعت عشوائ500( صوص دجاج اللحم  )كوب 240استخدم )
 بنفس( غذيت G2الخلطة الأساسية فقط، المجموعة الثانية )ب( غذيت G1كالآتي: المجموعة الأولى ) الغذائي المتبع

الخلطة الأساسية مع استخدام مسحوق  بنفس( غذيت G3الخلطة مع استخدام مسحوق الكمون ، والمجموعة الثالثة )
مع استخدام مسحوق الكمون ومسحوق الكركم الخلطة الأساسية  بنفس( G4الكركم بمعدل ، وتم تغذية المجموعة الرابعة )

 .معاً 
تم تجميع عينات الدم بشكل فردي من خمسة طيور من كل تكرار في نهاية التجربة، وتم فصل مصل الدم بها وحفظها 

 الإجهادنسجة الكبدية لدراسة مؤشرات من الأ واستخدامها لاحقاً لمعايرة بعض مكونات مصل الدم، وأيضا تم جمع عينات
(، Malondialdehyde MDA( والمانونالدهيد )GSHالجلوتاثيون المختزل ) إنزيماتمن  تم تحديد مستوى كل ٍ كسدي التأ

 (، وبعد ذبح الطيور درست مواصفات الذبيحة.GPxالجلوتاثيون بيروكسيديز)
صان المجموعات التي لصي أظهرت النتائج ما يلي وجود فروق معنوية إيجابية على معدلات النمو وكفاءة استخدام الغذاءو 

لبيومين والجلوبيولين كل من البروتين الكلي والأ مسحوق الكمون ومسحوق الكركم، دون  تغيرات معنوية فيب غذيت
الجلوتاثيون بيروكسيديز وانخفاض  إنزيماتواليوريا والكيرياتينين، مع ارتفاع في مستوى كل من  AST,ALT ومستوى خمائر

  .مع وجود فروق معنوية إيجابية في مواصفات الذبيحة مستوى انزيم المانونالدهيد.
نه من الممكن استخدام كل من مسحوق الكمون ومسحوق الكركم كإضافات طبيعية أقد خلصت نتائج هذه الدراسة الى و 

 الإجهادلما لها من تأثير فعال وايجابي ليس فقط على معدلات النمو ومواصفات الذبيحة ولكن أيضا للحد من حالات 
 تأكسدي التي قد تحدث في الدجاج .لا

 مواصفات الذبيحة. –التأكسدي  الإجهاد –دجاج اللحم  –مسحوق الكمون  –الكلمات المفتاحية: مسحوق الكركم 

 

 

 

___________________ 
 جامعة القاهرة –كلية الطب البيطري  – الإكلينيكيةقسم التغذية والتغذية * طالب دكتوراه 

 جامعة القاهرة –كلية الطب البيطري  – الإكلينيكيةلتغذية والتغذية قسم ا** أستاذ في 
 جامعة القاهرة –كلية الطب البيطري  – الإكلينيكيةقسم التغذية والتغذية *** مدرس في 
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Impact of Turmeric (Curcuma longa) and/or Cumin (Cyminum cyminum) 
on performance and oxidation status of broiler chickens 
Al-Nabhan; H. A*, Mohamed; F. F** El-Banna; R.A*** Melegy;T.M*** 

(Received: 9 September 2019, Accepted: 3 March 2020) 
Abstract: 

An  experimental  feeding  trial  was  conducted  to  visualize  the  impact  of dietary  Turmeric 
(Curcuma longa) and/or Cumin (Cyminum cyminum) fortification at a rate of 3 Kg/ton in broiler diets 
on growth performance. Consequently, total of (240) one-day old chicks (Cobb 500) was randomly 
assigned into 4 equal groups each of three replicates. The first group was fed on corn- soya bean 
based basal diets (starter- grower- finisher) covering the nutrient requirements according to the 
recommendation of the breed manual without any supplementation and served as control group (G1). 
The second group (G2) was fed on the basal diets fortified with Cumin powder. The third group (G3) 
was fed on the basal diets and fortified with Turmeric powder at the same inclusion rate. Meanwhile 
the diets of the fourth group (G4) were fortified with both additives at the same inclusion rate for each 
additive. The results revealed significant (P < 0.05) positive effects of Turmeric and Cumin addition 
either separately or combined together (G2, G3 and G4) on most of growth performance traits. None 
of the examined serum parameters seemed to be affected by different dietary fortification. The highest 
(GSH), (GPx) and superoxide dismutase and lowest significant (MDA) levels were observed in the 
bird supplemented with turmeric  and/or cumin in comparison to the control group, a situation that 
indicated a positive impact of both additives either added alone or in combination on antioxidant 
defense mechanisms. Results also indicated significant positive effects on most of carcass traits. In 
addition, histo-morphological picture showed normal histo-morphological structure without any histo- 
pathological alteration of the hepatocytes.  It could be concluded that the use of both Turmeric and/or 
Cumin either alone or in combination at the aforementioned levels and route of administration had 
positive effects on growth performance, carcass traits, and antioxidant status of broiler chickens, 
although they didn’t affect serum biomarkers and gut morphology a situation. 

Keywords: Antioxidants, broiler, carcass traits, Cumin powder, serum parameters, Turmeric 
powder, Performance. 
____________________ 
*PhD. student, Dpt. of Nut. and Clinical Nut. – Fac. of Vet. Med., Cairo- University, Giza,  
**Prof. Dr, Dept. of Nut. and Clinical Nut. – Fac. of Vet. Med., Cairo University. 
***Dr , Dept. of Nut. and Clinical Nut. – Fac. of Vet. Med., Cairo University. 
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1- Introduction 
The principle of poultry production is to achieve high level of performance through efficient 
utilization of feed keeping survivability as maximum as possible. Feed additives are products 
used in animal and poultry nutrition for purposes of improving quality of feeds and to improve 
their performance and health. The risk of bacteria becoming resistant to specific antibiotics 
and the residual effects of using antibiotic growth promoters (AGP) in poultry feed led to 
antibiotic banning as growth promoters in animal production by European Union since January 
2006 Cross et al. (2007). With the removal of AGP from poultry diets and also increased 
concerns about   food safety, general   health risks and   environmental contamination, the   search   
for   growth-promoting   alternatives   is necessary Houshmand et al., (2011). Many of 
researches have been done in the last three decades to optimize nutrient requirements, finding 
the alternatives feed resources and finding out the alternative and safe feed additives. 
Phytogenic products have been used as food spices and a traditional remedy for many 
centuries, but their application in animal and poultry feed industry is almost new. Phytogenic 
products have received more interest to be used as feed additives after the ban on antibiotic 
growth promoters in animal feed industry by European Union in 2006, Cross et al. (2007). 
In recent years, particular attention has been paid on the use of probiotics, prebiotics, and 
herbs and spices products as natural alternatives for AGP. Natural products from herbs and 
spices have been reportedly used as feed additives for several farm animals Khan et al., 
(2012). Their inherent advantages as compared with synthetic antibiotics or inorganic 
chemicals are that they are natural, less toxic and residue free. These characteristics have 
rightly positioned them to be ideal feed additives in animal production Wang et al., (1998). 
Phytogenic feed additives are natural products originated from different parts of the plants, 
mostly in the form of powder or extracts. Conducted  for  this  products;  and  most  of  these  
effects  has  been attributed to the plants intermediatory metabolites such as alkaloids, phenolic 
and polyphenolic compounds, terpenoids, saponins, and flavonoids Windisch et al. (2008). 
Beneficial effects of bioactive plant substances in animal and poultry nutrition may include the 
stimulation of appetite and feed intake, the improvement of endogenous digestive enzyme 
secretion, activation of immune responses and antibacterial, antiviral and antioxidant actions 
Toghyani et al. (2010).  
Turmeric (Curcuma longa) is a tropical plant is considered one of the important phytogenic 
additives. Turmeric and its extracts have been reported to be an effective alternative to AGP’s 
in poultry production Bask, (2015). Curcumin has been shown to have several biological 
effects, exhibiting anti-inflammatory Holt et al. (2005), antioxidant Iqbal et al. (2003) and 
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hypolipidaemic Ramirez-Tortosa et al., (1999) activities. Curcumin has also been studied 
extensively as a chemo preventive agent in several cancers Duvoix et al., (2005). Additionally, 
it has been suggested that Curcumin possess hepatoprotective, antitumor, antiviral and anticancer 
activity Polasa et al., (1991). It is used in gastrointestinal and respiratory disorders Anwarul 
et al., (2006). It has been reported that turmeric supplemented at 1.0 g/kg   diet   improved   
growth   performance   of   broiler chickens Kumari et al., (2007). In another study, 0.75% 
and 1% inclusion of turmeric in the diets of broiler chickens were recorded to bring about an 
improved body weight gain, feed intake and feed conversion ratio Al- Kassie et al. (2011).  
Nanung (2013) reported that dietary supplementation of poultry diets with turmeric may have 
beneficial effects on the  carcass traits of broiler chickens as  it contains beneficial 
phytochemicals, like curcumin, ar-turmerone, methylcurcumin, and other active compounds. 
Wang et al. (2015) also documented that dietary turmeric supplementation at 100  – 300 
mg/kg diet significantly increased the breast muscle weight and breast muscle weight 
ratio(P<0.05),but significantly reduced abdominal fat ratio (P<0.05) as compared to the control 
group. They further explained the decrease in abdominal fat might be due to the influence of 
curcumin on adipocyte apoptosis or glucose withdrawn from blood as by Sugiharto et al. 
(2011). 
On the Other hand Cumin plant (Cyminum cyminum)  is considered as aromatic herb or 
spices  of nutritional and medical properties. Scientific information from American Ministry of 
Agriculture has shown that cumin contains most dietary nutrients such as carbohydrates, fat of 
both saturated and unsaturated fatty acids, proteins. Moreover minerals, vitamins and water.  
Dorman and Deans (2000), Friedman et al. (2004), Sema et al. (2007) and Jazani et al. 
(2008) have indicated the antimicrobial activity of cumin and the possibility of its potential use 
of its  essential oil for the control of many diseases conditions. Nutritionally, inclusion the 
broiler diets with cumin seed meal induces an increase in the relative weight of the crop. 
An improvement in the absorption process as a result   of   increasing   diet   fibers   was   
also   noticed Mansoori et al., (2006). Other researchers proved an increase in body weight 
, feed conversion ratio; with decreasing in Hematological values when using 2% of cumin in 
broiler diets Ibrahim et al.( 2007).  In addition De M et al. (2003) , Al-Snafi (2016) and 
Patil et al. (2017) cited that cumin showed wide range of pharmacological activities including 
antimicrobial, antioxidant, anticancer, hypolipidemic, cardiovascular, central nervous, respiratory, 
immunological, anti-inflammatory, analgesic antipyretic and many other pharmacological 
effectsThey added that    Phytochemical analysis showed that   Cuminum cyminum  contained:  
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alkaloid ,  coumarin, anthraquinone, flavonoid, glycoside, protein, resin,  saponin,  tannin and  
steroid. 
2- AIM OF WORK: 
As mentioned above it has become very clear that there is a quite bite of benefits of both 
Turmeric and cumin as a medical and nutritional resource to be used for poultry. This study 
therefore had came out from the understanding that these medical plants can improve the 
performance of broiler chicks under our Egyptian environmental conditions. However the 
literature is not rich dealing with the subject and we think that further studies are required to 
quantify and characterize the parameters that involved this field. This study is a trial along this 
direction and conducted to visualize the impact of dietary turmeric(Curcuma longa) and/or 
cumin(Cuminum cyminum) (in a powder form) fortification at a rate of 3 Kg/ton in broiler diets 
on their growth performance, selected serum parameters, oxidation stress biomarkers, carcass 
traits as well as the related histo-morphological picture of some internal organs of Cobb 500 

broiler chick breed so as to offer the experiment results to nutritionists and chicken farmers as 
a reference. 
3- MATERIAL AND METHODS 
 This experimental work was carried out at the research unit of Nutrition and Clinical  Nutrition  
Department  at Faculty of  Veterinary  Medicine  Cairo University Giza Egypt, and was conducted 
to investigate the impact of dietary Turmeric (Curcuma longa) and/or Cumin (Cuminum 
cyminum) (in a powder form) fortification at a rate of 3 Kg/ton in broiler diets on their growth 
performance,  selected  serum  parameters,  oxidation  stress  biomarkers, carcass traits as well as 
the related histo-morphological  picture of some internal organs of Cobb 500 broiler breed. 
3.1.    Birds and husbandry 
  A total of two hundred forty; one day-old- broiler chicks (Cobb 500) obtained from Pyramid Poultry 
Company in Giza, were randomly divided into 4 experimental groups with 3 replicates for each group 
(20 chicks/replicate) and reared in separate pens of an open house system bedded by a layer of 
wood shaving with a constant lighting program employed during the whole experimental period (five 
weeks). Chicks were provided with clean plenty drinking water and fed ad-libitum. All birds were 
kept under standard hygienic conditions and were subjected to prophylactic vaccination and 
management program against viral and bacterial diseases during the whole experimental period that 
lasted up to 32 days of age. 
3.2.   Diets and Experimental Design 
 Birds in the different experimental groups were fed on 3 phases corn-soybean based basal 
diets (starter (1-15) d, Grower (16-24) d and finisher (25-38) d. The experimental groups 
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were as the following: the first group (G1) served as the control group and fed on basal diets 
only without any supplementations, the second (G2) was fed on the same basal diets 
supplemented with Cumin (Cyminum cyminum) powder at a rate of 3 kg/ton and the third 
group (G3) was fed on basal diets and supplemented with Turmeric (Curcuma longa) powder 
at a rate of 3 kg/ton. Whereas, the fourth (G4) was fed on basal diets and supplemented with 
both Cumin (Cyminum cyminum) and Turmeric (Curcuma longa) were added at a rate of 3 
kg/ton each.  The experimental corn-soy based basal diets were formulated on the basis of 
the ideal protein concept (ileum digested A.A.) , to meet the nutrient requirements of (Cobb 
500)broiler chicks as recommended by breed manual and having the same amino acid profile. 
Physical compositions calculated and predicted chemical analysis according to AOAC, (2005) 
are illustrated in (Table 1) 
3.3. Measurements, observations and statistical analysis 
3.3.1 Growth Performance Parameters  
        Birds in different experimental groups were weighed at the initial time and then weekly 
until the termination of the experiment at 38 days of age. Body weight gain, feed intake were 
recorded and feed conversion ratios for each of group were calculated accordingly.  
Results showing the impact of different dietary treatments on growth performance traits of 
different experimental groups in comparison to the control are shown in table (2)    
3.3.2 Serum Parameters  
At the end of experiment, blood samples were collected after cervical dislocation of birds (3 
birds/ replicate) and sera were separated, refrigerated and subsequently analyzed. Serum 
biochemical analysis consisted of the quantification of serum albumin Doumas et al., (1971).   
Liver function test aspartate aminotransferase (AST) and alanine aminotransferase (ALT) 
according to Young (1990). Kidney function tests urea Wybenga et al., (1971)., uric acid 
Tietz (1990) and  Creatinine  according to Henry (1974). Using commercial kits SPECTRUM, 
Germany.  
3.3.3  Ant-Oxidant biomarkers :  
  Liver tissues were collected from all groups at end of experiment (2 samples / replicate were 
taken) for assessment of reduced glutathione (re-GSH) according to method described by 
Beutler et al., (1963), glutathione peroxidase (GPx) according to the method described by 
Paglia & Valentine  (1967). Superoxide dismutase (SOD) according to procedure described 
by Marklund & Marklund,  (1974) with some modification of Nandi & Chatterjee (1988)  and 
Lipid peroxidation “Malondialdehyde” (MDA) according to  Kei, (1978). 
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Results of the examined ant-Oxidant biomarkers in different experimental groups are shown in 
table (4).    
3.3.4.   Carcass traits: 
At 38 days of age after the end of experimental period, 3 birds from each replicate of different 
experimental groups were randomly chosen, left overnight in the waiting yard where only water 
was allowed. Each bird was weighted then hanged, slaughtered, scalded at 55-65 C0, 
defeathered, eviscerated and washed with tap water. The carcass was then placed on a 
processing table where the breast meat (deboned breast meat yield without skin) was cut from 
the remaining upper back and rib cage of the carcass, washed, cooled in ice water tank for two 
hours, dried for ten minutes. The dressing yield %( DY %), breast muscle yield (BMY %) were 
recorded according to El-Banna et al., (2008).  
3.3.5.   Histomorphological examination 
  At the end of experimental period Six birds from each group were randomly chosen and 
scarified by cervical dislocation. The intestine was exposed and sample of 0.5 cm from the 
middle part of glandular stomach, duodenum, jujenum, and ilum were collected and fixed in 
10% formalin solution.  Specimens were cleared in xylene and embedded in paraffin at 56 
degree in hot air oven for twenty four hours. Paraffin bees wax tissue blocks were prepared for 
sectioning at 4 microns thickness by slide microtome. The obtained tissue sections were 
collected on glass slides, deparaffinized, and stained by Hematoxylin & Eosin stain for through 
the light electric microscope Banchroft et al. (1996). 
3.4.    Statistical analyses 
All data collected out of the feeding experiments as well as those obtained from the various 
laboratory tests were statistically analyzed using SPSS® version 18 software PC (2008). Means 
compared by one- way ANOVA (P<0.05) and T-test according to Snedecor and Cochran 
(1980). 
4.  Results and discussion 
Impact of dietary Turmeric (Curcuma longa) and/or Cumin(Cuminum cyminum)  
fortification on:  
4.1. Growth performance parameters 
Data concerning the impact of dietary Turmeric and/or Cumin fortification on overall cumulative 
growth performance Traits at the end of experimental period were illustrated in Table   (2). 
Results revealed significant positive effects on most of the growth performance traits as a 
result of the dietary fortification of cumin and/or turmeric either separately or in combination 
together. The best growth performance was observed in the birds of (G2, 3 and 4) that were 
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fed on basal diets fortified with cumin and/or turmeric especially on the fourth and fifth weeks 
of the experiment. The significant (P< 0.05) positive effects in the fortified groups could be 
partially due to the fact that Cumin stimulates the bile production in the liver of chickens resulting 
in better digestion and absorption also due to its positive impact on the thyroid hormones 
secretion. Also the potentiating effects on growth may be due to the improvement in villus 
height and crypt/ villus ratio of duodenum as the small intestine, especially crypts and villi of 
the absorptive epithelium, plays a significant role in the final phase of nutrient digestion and 
assimilation.These observations come in accordance with the observations of Monika et al., 
(2008)  and Nouzarian et al., (2011)  who reported that Curcumin may stimulate   the thyroid 
hormones secretion a situation indicated that it  have a direct link with the process of fat 
digestion and these stimulate the basal metabolic rate of lipid, So it had been improved feed 
conversion ratio. Platel, (2000) and Muthamma et al., (2008) stated that Cumin seeds 
increased activity and excretion content of bile acids and increased pancreas and small intestine 
digestive enzymes such as amylase, trypsin, chymotrypsin  and lipase in rats and significantly 
decreased gastrointestinal transit time and increased retention time in rats. In addition, Kumar  
et al., (2014)  mentioned  that cumin enhance  the synthesis of bile acids in the liver and 
their excretion in bile, what beneficially affects the digestion and absorption of lipids. Also, 
cumin has an anti-inflammatory effect. However, Torki et al. (2015) found that diet inclusion 
of ethanol extract of Propolis (EEP) and/ or Cumin essential oils (CEO) significantly improved 
BW, BWG and FCR. Birds fed diet containing  EEP at 0.2 g/kg had significantly lower 
plasma concentration of glucose compared to the control group. Results of their study showed 
that EEP and CEO can be used in diets of broiler chickens at   0.2   g/kg and   0.8   g/kg,   
respectively   with   positive   effects   on performance and blood parameters. These  findings  
agree  also  with  those  reported  by Osawa  et al., (1995), Sieo et al., (2005) and Rajput 
et al. (2013)  who concluded that the growth stimulating effects of Turmeric may be mediated 
through its ability to reduce the intestinal pH a condition that favor a better nutrient digestibility 
and absorbability. The same authors reported an improvement in the utilization of apparent 
metabolizable energy due to supplementation of broiler diets with Curcumin. Furthermore Lee 
et al.,(2003); noticed an enhanced activity of trypsin and amylase in pancreas and small 
intestine of broiler chickens fed diets supplemented with essential oils, Therefore, the 
improvement in body weight gain and feed conversion ratio of the birds in our study can be 
partly  attributed  to  the  effects  of  Curcumin  on  bile  and  digestive enzymes production 
and secretion and consequently better digestion and absorption of the dietary nutrients. Also, 
weight improvement may be due to the active material (Curcuminoids) found in Curcumin, 
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causing greater  efficiency  in  the  utilization  of  feed,  resulting  in  enhanced growth. 
Curcumin has been reported to exhibit antimicrobial properties and ethanol Curcumin extract 
demonstrated high potential to inhibit some pathogenic bacteria of chickens Miquel et al., 
(2002); Ong-ard et al.,( 2010). Thus a like antibiotic, Curcumin could control and limit the 
growth and colonization of numerous pathogenic and non- pathogenic species  of  bacteria  in  
the  chicken's  gut  resulting  in  balanced  gut microbial ecosystems that lead to better feed 
utilization reflected by improved feed conversion ratio. These findings come in accordance also 
with  the  observations  of  Kumari  et  al.,  (2007)  who  reported  a significant  increase  in  
body  weight  gain  of  broiler  chickens  with addition of 1 g/Kg turmeric powder into diet. 
Moreover, Al-Sultan and Gameel (2004) reported higher body weight gain in broilers fed 
diet supplemented with 2.5, 5, and 10 g/Kg of turmeric powder. Durrani et al. (2006) and 
Rajput et al., (2013) reported a significant improvement in body weight gain and feed 
conversion ratio with addition of 5 g turmeric per Kg of the diet. A linear improvement in body 
weight gain and feed conversion ratio of broiler chickens with addition of up to 5 g turmeric per 
Kg of the diet has been reported. Lenhardt and Mozes, (2003) Sieo et al., (2005), Fasina 
et al., (2006), Buchanan et al., (2008),   Choct,   (2009), Giannenas et al., (2010) and 
Viveros et al., (2011)  reported   that   turmeric supplementation to diets may influence the 
intestinal structure as it has the ability to alter villus height to crypt depth ratio, of small intestine, 
so, it plays a vital role in nutrient digestion and absorption by increasing the absorptive area of 
intestine. On the other hand, Emadi and Kermanshahi (2006) reported that there was no 
improvement in feed conversion ratios of broiler chickens fed Turmeric powder supplemented 
diet. 
4.2. Serum Parameters 
Results in the table (3) indicated that albumin,  ALT,  AST, urea, uric acid and creatinine 
were not  affected by any of the  dietary  treatments  a  situation  indicated  that,  the  liver  
and  kidney functions are normal, and  the turmeric and/or cumin addition  at the used level 
of fortification have no hepatotoxic or nephrotoxic effects on young and growing broiler chicks 
and these findings confirmed the positive impact noticed in growth performance, antioxidant 
indicators  and carcass traits Similar results were reported by Al-Noori et al. (2011). Most 
published studies concerning the response of broilers to dietary supplementation of turmeric 
and/or cumin have been mainly focused on their effects on growth performance parameters 
and carcass characteristics. Few research activities were carried to visualize the effects of 
Turmeric and/or cumin on blood and serum parameters of broilers to justify our findings. 
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4.3. Ant-Oxidant biomarkers   
  Data  presented in table (4) revealed  that  the  highest  significant Glutathione (GSH), 
Glutathione peroxidase (GPx) and Superoxide dismutase (SOD)  levels were observed in the 
birds supplemented with both Cumin and Turmeric in combination  together (G4) and  followed 
by those supplemented with Turmeric alone  (G3). Meanwhile birds in groups (G2) that were 
supplemented with Cumin showed  the lowest  significant  Glutathione  (GSH)  levels  among  
the treated groups,  in spite of there were no significant differences among the fortified groups 
(G2,G3 and G4).Meanwhile the control group (G1) showed   a significant lowest levels   of 
(GSH)   in comparison to the treated groups.  In addition the lowest  significant 
Malondialdehyde (MDA) levels were observed in the birds supplemented with both Cumin and 
Turmeric in combination together at different stages of growth(G4)  and followed by those 
supplemented with Turmeric alone (G3). Meanwhile birds in groups (G2) that were 
supplemented with Cumin showed the highest significant Malondialdehyde (MDA)levels 
among the treated groups,   in spite of there were no significant differences among  the 
fortified  groups  (G2,G3  and  G4).Meanwhile  the control group (G1) showed a significant 
lowest levels of (GSH) in comparison to the treated groups. These findings indicated positive 
impacts of cumin and turmeric alone or in combination together at the abovementioned level 
of inclusion as antioxidants (reducing ox ida t ive  stress) and confirmed and additionally 
explained the positive effects of such additives on most  o f  growth performance parameters. 
As the antioxidant e f f ec t  may be the key requirement of the growth and development of 
the gastric-intestinal tract of a rapid growing animal and consequently impact the growth.  
These findings comes in agreement with those reported by Joe and Lokesh, (1994) and AL-
Sultan, (2003) who stated that Curcumin has shown to have anti-inflammatory, antioxidant, 
antimutagenic,  anticoagulant,  antidiabetic, antibacterial, antifungal, antiprotozoal, 
anticarcinogenic, antiviral, antifibrotic, antivenom, antiulcer, hypotensive, and 
hypocholesterolemic  activities. The antioxidant activity of Curcumin is attributed to two 
methylated phenols and an enol form of di-ketone. Curcumin reduces the activity of reactive 
oxygen species and elevates the antioxidant enzymes s u p e r o x i d e  dismutase, catalase, and 
glutathione peroxidase levels in the blood. Furthermore Motterlini et al., (2000), 
Chattopadhyay et al., (2004) and Bengmark (2006) stated that Curcumin is a potent 
quencher of singlet  oxygen  species  and  the  major  antioxidative  component  of Curcumin 
as it has the ability to inhibit lipid peroxidation and scavenge the superoxide anion and hydroxyl 
radicals ,it was able to inhibit the generation of reactive oxygen species, such as superoxide 
anions, H2O2 and nitrite radical generation by activated macrophages, they added that 

http://europepmc.org/abstract/med/15765761/?whatizit_url_Chemicals=http://www.ebi.ac.uk/chebi/searchId.do?chebiId=CHEBI%3A566274
http://europepmc.org/abstract/med/15765761/?whatizit_url_Chemicals=http://www.ebi.ac.uk/chebi/searchId.do?chebiId=CHEBI%3A566274
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Curcumin was also shown to decrease lipid peroxidation in rat liver microsomes, erythrocyte 
membranes and brain homogenates . Al-Snafi, AE, (2015) reported that the ant ioxidant 
parameters including activity of reduced glutathione, glutathione peroxidase (GPx) and 
superoxide dismutase (SOD) and malondialdehyde (MDA) in birds fed Curcumin and/or cumin 
in diets. Broilers fed diets supplemented with Curcumin and/or cumin significantly increased 
reduced glutathione, glutathione peroxidase as well as superoxide dismutase compared to 
control group. Moreover, broilers fed diets supplemented with Curcumin and/or cumin 
significantly decreased malondialdehyde (MDA) compared to control group. Antioxidant 
capability of Curcuminoids such as Curcumin, have antioxidative, anti-inflammatory, 
anticarcinogenic and antihepatotoxic activities. These Curcuminoids are major antioxidative 
compounds of Curcumin . 
Concerning the antioxidant properties of Cumin El-Sawi and Mohamed, (2002) and 
Romeilah et al., (2010) reported that Cumin contains 2.5–4% aromatic essential oils 
(cuminaldehyde and other aldehydes), and also a high concentration of antioxidant compound, 
especially flavonoids and terpenes. The Cumin oil showed higher antioxidant activity compared 
with that of BHT and BHA and exhibited a dose-dependent scavenging of DPPH radicals and 
5.4 microg of the oil was sufficient to scavenge 50% of DPPH radicals/ml , the antioxidant 
activity of essential oils was evaluated by DPPH   radical   scavenging   assay,   radical   
inhibition   of   Cuminum cyminum essential oils was 83.59%, the scavenging activities of the 
essential oil was increased with the increased of the essential oil concentrations. In addition to 
the above-mentioned modality of action, these findings could be attributed to the fact that 
cumin and turmeric fortification  in a powdered  form alone or in combination  together 
improved   villus   development,   total   (GSH   ),   (GPx)   and   (SOD) production and 
potentiating the anti-oxidant status and improve redox statue as a result of increasing the 
antioxidant capacity and the antioxidative role of both spices and  might have beneficial effects 
in reducing lipid peroxidation in the birds. 
4.4. Carcass traits: 
Results ( table 5)  indicated that there were  significant improvements  in dressing percentage, 
breast weight in groups fed on Curcumin and/or cumin supplemented diets while there was a 
significant improvement in the thigh weight only in the Curcumin + cumin supplemented group. 
Moreover, no significant difference was observed in the liver or spleen weights. The obtained 
results coincided with the results reported by Durrani et al. (2006) who indicated higher 
dressing percentage, as well as breast and thigh weights of broilers fed a diet containing 5 
g/kg of turmeric powder.  Our results however, disagree with the findings of Mehala and 
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Moorthy (2008) who did not observe any significant impact of Curcumin powder on carcass 
percentage of broiler chickens reared to 42 days of age. In regard to cumin our results agree 
with Al-Kassi (2010) and disagree with Pish- Jang (2011). This discrepancy could be due 
to the different levels of Curcumin or cumin in the diet and the use of different broiler breeds 
4.5. Histo-morphological Picture: 
Results (Fig1) revealed normal histo-morphological structure without any histopathological 
alteration of the hepatocytes in lacunae; sinusoids and central vein were recorded. Also no 
histopathological alteration and the normal histological structure of the intestinal villi with lining 
mucosal epithelium and underlying musculature and serosa. In the cumin and Curcumin 
supplemented groups, the          mucosal  lining  epithelium showed proliferation and diffuse goblet 
cells proliferation in diffuse manner with normal underlying musculature and serosa (Fig2). It is 
of note that mucous of goblet cells protect mucous membrane and lubricate and protect 
intestinal mucosa. In the cumin + Curcumin supplemented group (Fig3), diffuse goblet cells 
formation was detected all over the lining mucosal epithelium associated with narrowing in 
the crypts with hypertrophy of musculature and serosal layer (Fig4). Concerning pancreas, 
there was no histopathological alteration and the normal histological structure of the islands of 
Langerhans cells as endocrine portion as well as the acini and ducts system as exocrine one 
were recorded in the control and cumin supplemented groups. In the Curcumin and cumin + 
Curcumin supplemented groups, proliferation and hypertrophy were detected in the islands of 
Langerhans cells. The hypertrophy in islands of Langerhans cells indicate that Curcumin 
supplementation leads to activation of the islands cells which is responsible for the adjustment 
of glucose level in the blood. 
It could be concluded that, the  Cobb500  broiler  breed  responds  positively  to  dietary 
Turmeric (Curcuma longa) and/or Cumin (Cyminum cyminum) fortification  at a rate of 3 Kg/ton  
as they have a Positive impact on most of the growth performance parameters,- Not adversely 
affected most of serum parameters in terms of Albumin, AST,AST Urea and Creatinine.In 
addition  they have positive impacts on oxidation stress indicators as it resulted in a significant 
elevation of the levels of Glutathione peroxidase  (GSH), Glutathione peroxidase  (GPx) and 
superoxide dismutase(SOD) and lowest significant Malondialdehyde (MDA) levels. A situation 
that indicated improvements of the antioxidant capacity and reducing oxidative stress. 
Significantly improve most of the carcass traits, not adversely affected gut morphology as 
indicated by normal histo-morphological structure without any histo-pathological alteration of 
the hepatocytes, intestinal strictures and of the pancreatic tissue and positive changes in  the  
histomorpholoigcal  picture  of  the duodenal mucosa and its cell proliferation and differentiation 
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a situation that   indicated the cost effectiveness and economic feasibility of their use as effective 
phytogenic feed additives. 
Table (1): Physical and chemical composition of the basal diets used in experiment. 

Ingredients Starter 

(1-15) day 

Grower 

(16-24) day 

Finisher 

 (25-38) day 

Yellow corn 575 619 668 

Corn gluten meal 60% 20 20 22 

Soybean meal 48% 365 319 265 

Soy oil 5 10 15 

Dicalcium phosphate 13 12.5 11 

Limestone 11 10 10 

Common salt 2.65 2.75 2.1 

DL-Methionine 1.85 1.5 1.25 

L-Lysine 3.25 2 2.4 

Toxin binder 0.25 0.25 0.25 

Broiler premix* 3 3 3 

Total 1000 1000 1000 

Calculated, chemical analysis    

ME (Kcal/kg) 3000 3100 3200 

Crude protein % 23 21 19 

Calcium % 0.95 0.90 0.85 

Available phosphorus % 0.45 0.42 0.4 

*Per Kg premix: 1200000 IU vit A, 350000 vit D3, 4000 mg vit E, 250 mg vit B1, 800 mg vit B2, 
600, mg vit B6, 3.2 mg vit B12, 450 mg vit K3, 4.5 g nicotinic acid, 1.5 g Ca pantothenate, 120 mg 
folic acid, 5mg biotin, 55 g choline chloride, 3 g Fe, 2 g Cu, 10 g Mn, 8 g Zn, 120 mg I, 40 mg Co. 
Table (2): Overall Growth performance of broiler chickens fed diets supplemented with 

Curcumin and/or Cumin at the end of  the experimental period. 
                              Groups 

   Parameter 

  er 

G1 

 (Control) 

G2 

Cumin 

G3 

Curcumin 

G4 

Curcumin 

+ Cumin Initial body weight (g) 45.1 

±0.065 

46.4 

±0.311 

44.7 

±0.233 

46.7 

±0.241 

Final body weight (g) 2050.9 

±2.12 

2100.05** 

±9.096 

2120.05* 

±7.57 

2168.6** 

±9.92 

Total body gain (g) 2005.7 

±3.055 

2053.6 

±2.516 

2080.3* 

±3.756 

2122.7* 

±3.055 
Overall     FCR 1.84 

±0.008 

1.65 

±0.011 

1.58 

±0.006 

1.54 

±0.11 
-  Values are means ±SE    * significantly different at P ≤ 0.05    ** significantly different P≤ 0.01. 
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Table (3): Levels (means ±SE) of selected serum parameters of broiler chickens fed diets 
supplemented with Curcumin and/or Cumin at the end of the experimental period. 

                              Groups 

   Parameter 

 

G1 

 (Control) 

G2 

Cumin 

G3 

Curcumin 

G4 

Curcumin 

+ Cumin Albumin (IU/L) 1.4 

±0.115 

1.4 

±0.577 

1.7 

±0.133 

1.4 

±0.088 

AST (IU/L) 136.33 

±6.98 

146.0 

±8.18 

148.66 

±14.99 

133.66 

±2.96 

ALT (IU/L) 7.8 

±0.404 

7.7 

±0.260 

8.1 

±0.702 

7.9 

±0.417 
BUN (mg/dL) 

 

2.33 

±0.13 

 

2.40 

±0.17 

 

2.50 

±0.21 

 

2.33 

±0.15 
Creatinine (mg/dL) 

 

(mg/dL) 

0.32 

±0.05 

0.34 

±0.07 

0.36 

±0.06 

0.43 

±0.08 

 

Table (4): Levels (means ±SE) of some antioxidant biomarkers of broiler chickens fed 
diets supplemented with Curcumin and/or Cumin at the end of the experimental 

period. 

                              Groups 

   Parameter 

  er 

G1 

 (Control) 

G2 

Cumin 

G3 

Curcumin 

G4 

Curcumin 

+ Cumin 
Reduced Glutathione (GSH) 

(mM/g tissue) 

2.62 

±0.164 

3.42* 

±0.236 

3.59* 

±0.294 

3.69* 

±0.467 

GPx (U/mg protein) 17.28 

±0.532 

20.74* 

±0.780 

25.22* 

±0.664 

28.74* 

±1.16 

Superoxide Dismutase (U/mg 

protein) 

64.25 

±2.51 

70.85* 

±3.22 

74.61* 

±3.002 

81.52** 

±3.57 

MDA (nM/g tissue) 9.65 

±1.53 

6.21* 

±1.05 

6.57* 

±0.38 

4.96* 

±0.877 

- * significantly different at P ≤ 0.05             ** significantly different P≤ 0.01. 
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Table (5):  Impact   of   dietary   Turmeric and/or   cumin supplementation on some 
carcass traits and organ indices at the end of the experimental period 

Groups 
 

Parameter 

G1 
(Control) 

G2 
Cumin 

G3 
Curcumin 

G4 
Curcumin + Cumin 

Wt. (g.) % Wt. (g.) % Wt. (g.) % Wt. (g.) % 

Dressing 1420.1 
±29.48 69.2 1460.67* 

±28.66 69.52 1490.2* 
±22.85 70.28 1512.67* 

±21.83 69.77 

Breast 425.50 
±8.38 29.9 458.33* 

±5.64 31.37 465.67* 
±2.41 31.24 485.83* 

±2.27 32.11 

Thigh 307.50 
±3.354 21.6 315.83 

±4.020 21.62 319.83 
±1.078 21.40 325.67* 

±1.647 21.49 

Liver 34.31 
±0.981 013 34.90 

±0.934 0.141 34.133 
±0.760 0.158 40.950 

±0.328 0.156 

spleen 1.77 
±0.146 2.41 2.26 

±0.118 2.78 2.046 
±0.010 2.70 2.31 

±0.015 2.88 

 

 

 

 

 

 

Fig. (1): showing normal histological structure of the hepatocytes in lucunae with 
hepatic sinusoids and central vein. 

 
 
 
 
 
 
 

Fig. (2): activation of lining epithelium with goblet cells and normal undailying 
musculature. 
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Fig. (3): Showing intact histological structure of the villi with lining mucosal 
epithelium and goblet cells as well as narrowing crypt. formationas  as well as 

narrowing crypt 

 

 

 

 

 

 

 
Fig. (4): Showing hypertrophy and proliferation in langerhans cells. 
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medicine, sciences, economics, literature and humanities, after assessing them by 

academic specialists. 
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3- publishing the research notes, disease conditions reports and small articles in the 

fields of the journal interests. 

 

Purpose  of the Journal: 
• Encouraging Syrian and Arab academic specialists and researchers to carry out their 

innovative researches. 

• It controls the mechanism of scientific research, and distinguishes the originals from 

the plagiarized, by assessing the researches of the journal by specialists and experts. 

• The journal seeks the enrichment of the scientific research and scientific methods, 
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• Aiming to publish knowledge and popularize it in the fields of the journal interests and 
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 • Motivating researchers to provide research on the development and renewal of 

scientific research methods. 

• It receives the suggestions of researchers and scientists about everything that helps 

in the advancement of academic research and in developing the journal. 

• popularization of the aimed benefit through publishing its scientific contents and 

putting its editions in the hands of readers and researchers on the journal website and 

developing and updating the site. 

 

 

 



 

 

Publishing Rules in Hama University Journal: 

1. The material sent for publication have to be authentic, of original scientific and 

knowledge value, and should be characterized by language integrity and 

documentation accuracy 

2. It should not be published or accepted for publication in other journals, or rejected 

by others. The researcher guarantees this by filling out a special entrusting form for 

the journal. 

3- The research has to be evaluated by competent specialists before it is accepted for 

publication and becomes its property. The researcher will not be entitled to withdraw 

research in case of refusal to publish it. 

4. The language of publication is either Arabic or English, and the administration of the 

journal is provided with a summary of the material submitted for publication in half a 
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been written, and each summary should be appended with key words. 

Deposit  of scientific research for publication: 

Firstly, the publication material should be submitted to the editor of the journal in four 

paper copies (one copy includes the name of the researcher or researchers, the 

addresses, telephone numbers. The names of the researchers or any reference to their 

identity should not be included in the other copies). Electronic copy should be 

submitted, printed in Simplified Arabic, 12 font on one side of paper measuring 297 x 

210 mm (A4). A white space of 2.5 cm should be left from the four sides, but the number 

of search pages are not more than fifteen pages (pagination in the middle bottom of 

the page), and be compatible with (Microsoft Word 2007 systems) at least, and in 

single spaces including tables, figures and sources , saved on CD, or electronically 

sent to the e-mail of the journal. 

Secondly, The publication material shall be accompanied by a written declaration 

confirming that the research has not been published before, published in another 

journal or rejected by another journal. 

Thirdly, the editorial board of the journal has the right to return the research to improve 

the wording or make any changes, such as deletion or addition, in proportion to the 

scientific regulations and conditions of publication in the journal. 
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Fifthly, the submitted research shall be sent confidentially to three referees specialized 

in its scientific content. The concerned parties shall be notified of the referee's 

observations and proposals to be undertaken by the candidate in accordance with the 

conditions of publication in the journal and in order to reach the required scientific level. 

Sixthly. The research is considered acceptable for publication in the journal if the three 

referees (or at least two of them) accept it, after making the required amendments and 

acknowledging the referees. 

- If the third referee refuses the research by giving rational scientific justifications which 

the editorial board found fundamental and substantial, the research will not be 

accepted for publication even if approved by the other two referees. 

Rules for preparing research manuscript for publication in applied colleges 
researches: 

First, The submitted research should be in the following order: Title, Abstract in Arabic 

and English, Introduction, Research Objective, Research Material and Methods, 

Results and Discussion, Conclusions and Recommendations, and finally Scientific 

References. 

- Title: 

It should be brief, clear and expressive of the content of the research. The title font in 

the publishing writing is bold, (font 14), under which, in a single – spaced line, the name 

of the researcher (s) is placed, (bold font 12), his address, his scientific status, the 

scientific institution in which he works, the email address of the first researcher, mobile 

number, (normal/ font 12). The title of the research should be repeated again in English 

on the page containing the Abstract. The font of secondary headings should be (bold/ 

font 12), and the style of text should be (normal/ font 12).  

-  Abstract or Summary: 

The abstract should not exceed 250 words, be preceded by the title, placed on a 
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include the objectives of the study, a brief description of the method of work, the results 

obtained, its importance from the researcher's point of view, and the conclusion 

reached by the researcher. 

- Introduction : 

It includes a summary of the reference study of the subject of the research, 

incorporating the latest information, and the purpose for which the research was 

conducted. 

 

 



 

 

-  Materials and methods of research: 

Adequate information about work materials and methods is mentioned, adequate 

modern resources are included, metric and global measurement units are used in the 

research. The statistical program and the statistical method used in the analysis of the 

data are mentioned, as well as, the identification of symbols, abbreviations and 

statistical signs approved for comparison. 

- Results and discussion : 
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discussed and supported by up-to-date resources. The discussion includes the 

interpretation of the results obtained through the relevant facts and principles, and the 

degree of agreement or disagreement with the previous studies should be shown with 

the researchers' opinion and personal interpretation of the outcome. 

- Conclusions: 

The researcher mentions the conclusions he reached briefly at the end of the 

discussion, adding his recommendations and proposals when necessary. 

- Thanks and acknowledgement: 

The researcher can mention the support agencies that provided the financial and 

scientific assistance, and the persons who helped in the research but were not listed 

as researchers. 
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to denote the significance of statistical analysis at levels 0.05, 0.01, or 0.001 

respectively, and do not use these symbols to refer to any footnote or note in any of 

the search margins. The journal recommends using Arabic numerals (1, 2, 3 ......) in 

the tables and in the body of the text wherever they appear. 

Third- Figures, illustration and maps: 

It is necessary to avoid the repetition of the figures derived from the data contained in 

the approved tables, either insert the numerical data in tables, or graphically, with 

emphasis on preparing the figures, graphs and pictures in their final shapes, and in 

appropriate scale and be scanned accurately at 300 pixels / inch. Figures or images 

must be black and white with enough color contrast, and the journal can publish color 

pictures if necessary, and give a special title for each shape or picture or figure at the 

bottom and they can take serial numbers. 

 



 

 

- Fourth- References: 

The journal follows the method of writing the name of the author - the researcher - and 

the year of publication, within the text from right to left, whatever the reference is, for 

example: Waged Nageh and Abdul Karim (1990), Basem and Samer (1998). Many 

studies indicate (Sing, 2008; Hunter and John, 2000; Sabaa et al., 2003). There is no 

need to give the references serial numbers. But, when writing the Arabic references, 

write the researcher's (surname), and then, the first name completely. If the reference 

is more than one researcher, the names of all researchers should be written in the 

above mentioned manner. If the reference is non-Arabic, first write the surname, then 

mention the first letter or the first letters of its name, followed by the year of publication 

in brackets, then the full title of the reference, the title of the journal (journal, author, 

publisher), the volume, number and page numbers (from - to), taking into account the 

provisions of the punctuation according to the following examples: 
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15(:3 )33-45. 

Smith, J., Merilan, M.R., and Fakher, N.S., (1996). Factors affecting milk 
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the book, the name(s) of editor (s), publisher and place of publication and page number 
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- The Arabic and foreign references are listed separately according to the sequence of 

the alphabets (أ، ب، جـ) or (A, B, C). 

- If more than one reference of one author is found, it is used in chronological order; 

the newest and then the earliest. If the name is repeated more than once in the same 

year, it is referred to after the year in letters a, b, c as (1998)a or (1998)b… etc. 

- Full references must be made to all that is indicated in the text, and no reference 

should be mentioned in case it is not mentioned in the body of the text. 

- Reliance, to a minimum extent, on references which are not well-known, or direct 
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