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خلاصه
آلودهيها کنهگزشباکهشودیماطلاقی،کابال ایبابزویاکوئ ایلریتی،خوناختهیتکدوازحاصليماریببهها، اسبروپلاسموزیپ

 انتقالونقلیز برانگ چالشیکی از عوامل  عنوانبهاین بیماري . کندبروز میمزمنوحادتحتحاد،حاد،فوقاشکالبهودهیگردمنتقل
درهاي درمانگاهی نشانهوشناسی خونهايبررسی شاخص ،حاضر يهدف از مطالعه. شودها شناخته میالمللی اسببین

 اسب14(رأس اسب اصیل عرب 59بالینی از  يپس از معاینه ،در این پژوهش. است اهوازيمنطقهعربي اصیلها اسب روپلاسموزیپ
تشخیص  براي. انجام شد ها نمونهي خونی روي ها سلولنمونه خون وداجی اخذ و شمارش کامل  )ظاهر سالمبه اسب45بیمار و 

تنها  ،شده گرفتههاي نمونهدر . استفاده شد Multiplex PCRهاي بررسی میکروسکوپی و آزمون آلودگی به عوامل بیماري از روش
تقسیم ) شاهد، آلوده و بیمار(هاي درمانگاهی به سه گروه و نشانه PCRبراساس نتایج آزمون  ها اسب. شناسایی شد تیلریا اکوئی

دهد که  یمنتایج نشان . شدندی بررسشده یفتعري ها گروهشناسی در هاي درمانگاهی و تغییرات خونسپس نشانه. شدند
-نمیکه در گروه آلوده، تفاوت آشکاري با گروه شاهد مشاهده یحالدرگردد،  یمخونی در گروه بیمار موجب کم ها اسبپیروپلاسموز 

رسد استرس نقش می به نظرچنین هم. هاي بیمار بودهاي درمانگاهی در اسبترین یافتهفراوان ،پریدگی مخاطیتب، زردي یا رنگ. شود
 تیلریا اکوئیدر این مطالعه براي نخستین بار آلودگی به . هاي پیروپلاسموز در اسبان اصیل عرب اهواز داردسزایی در تشدید نشانهبه 

ویژه ي پرورش اسب بهها کانوناستان خوزستان از دیرباز یکی از  کهآنجااز. در اسبان اصیل عرب اهواز تأیید شد PCRبه روش 
شده است و با توجه به اهمیت پیروپلاسموز  یل تبداسب اصیل عرب در ایران بوده و امروزه پرورش اسب در این منطقه به یک صنعت 

گیري و پیش برايتري به این بیماري و تلاش بایست توجه بیش یمآید که  یمبه نظر  ،ي و زیان اقتصادي ناشی از آندار اسبدر صنعت 
.ان خوزستان صورت گیرددرمان آن در است

، اهوازدرمانگاهی هاي نشانه، هموگرام، اسب اصیل عرب، هااسب پیروپلاسموز: کلمات کلیدي

مقدمه
از دو  یناش یماريبه ب 1اسب سانان یروپلاسموزپ
اطلاق  ،3یکابال یابابزو  2یاکوئ یلریات، یخون یاختهتک

یخوناسب، الاغ، قاطر و گورخر موجب کمکه در  شود یم

ي دامپزشکی، دانشگاه شهید چمران اهوازگروه علوم درمانگاهی، دانشکدهاستاد 1
ي دامپزشکی، دکتري تخصصی کلینیکال پاتولوژي، دانشکده آموختهدانش*2
ي دامپزشکی، دانشگاه شهید چمران اهوازگروه علوم پایه، دانشکدهدانشیار 3
ي دامپزشکی، دانشگاه شهید چمران اهواز، دانشکدهعلوم درمانگاهیگروه دانشیار 4
دانشگاه شهید چمران اهوازي دامپزشکی، گروه پاتوبیولوژي، دانشکدهدانشیار 5
ي دامپزشکی، دانشگاه شهید چمران اهوازگروه بهداشت مواد غذایی، دانشکدهدانشیار 6

دارد و در مناطق  یگسترش جهان این بیماري.گردد یمحاد 
بهاز مناطق معتدل  يو شمار یريگرمس یمهنیري،گرمس

Rothschild(شوددیده میآنزئوتیکصورت 2013(.

:E-mailچمران اهوازشهیددانشگاه  alireza.rocky@gmail.com)ي مسئولنویسنده(

1- Equine piroplasmosis
2- Theileria equi
3- Babesia caballi



علیرضا راکی و همکارانجلالی، محمد راضی

1394بهار، 1، شماره یازدهممجله دامپزشکی ایران، دوره 66

.یابند یمانتقال  ها کنهتوسط  عمده طوربهها یاختهتکاین 
هاي هاي سخت از جنسبیش از پانزده گونه از کنه

 ها آندر انتقال  3ریپی سفالوسو  2درماسنتور، 1هیالوما
Friedhoff(نقش دارند  et al. 1990, Thompson 1969, 

Stiller et al. 2002.(چون موارد دیگري همچنین هم
وسایل جراحی آلوده و انتقال خون از  ،ها سرنگاستفاده از 

 تیلریا اکوئیدر انتقال  تواند یمحیوان آلوده به حیوان سالم 
Brüning(نقش داشته باشد  1996, Friedhoff and Soule

 هاي یانماددر مورد  نیز انتقال از طریق جفت). 1996
آن سقط،  يکه نتیجه است یرپذ امکانتیلریا اکوئیآلوده به 

 معمولطوربهاي بیمار است که زایی و یا تولد کرهمرده
de Waal(شود یمتوان مقابله با بیماري را ندارد و تلف 

1992, Lewis et al. 1999, Phipps and Otter 2004.(
حاد،،فوق حاديها شکلبه  ها اسبپیروپلاسموز 

 هاي برجسته یژگیواز .شود یمدیدهمزمنایوتحت حاد
 ی،خون، کم)به شکل متناوب یگاه(به تب  توان یآن م
چنین هم. کبد و طحال اشاره کرد یشدگ و بزرگ يزرد

راحل پیشرفته بیماري ممکن است مدر مواردي، در 
de Waal(روبینوري دیده شود و بیلیهموگلوبینوري 

1992(.
 یراختصاصیغدرمانگاهی بیماري اغلب  هاي نشانه

 هاي نشانههاي با است و ممکن است با شماري از بیماري
باید  ها اسبپیروپلاسموز . درمانگاهی مشابه اشتباه شود

، مریضی 5عفونی اسب، دورین یخون کم، 4از سورا
و برخی  7پورپوراي هموراژیک، 6آفریقایی اسب

چنین هم. تشخیص تفریقی داده شود ها یتمسموم
و  بابزیا کابالیدرمانگاهی در بیماري ناشی از  هاي نشانه

مشابه است، اما تفریق بیماري ناشی از این  تیلریا اکوئی

1- Hyalomma
2- Dermacentor
3- Rhipicephalus
4- Surra  
5- Dourine 
6- African horse sickness 
7- Purpura hemorrhagica 

اهمیت است  حائزتوفیق در درمان  برايیاختهتکدو 
)Rothschild 2013.(

را  ها یاختهتکتوان یم،روش بررسی میکروسکوپی اب
نازك  يگستره. قرمز شناسایی کرد هاي گویچهدر درون 

تواند یمشده به روش گیمسا یا رایت یزيآم رنگخونی 
در . حاد بیماري آشکار نماید يرا در مرحله ها یاختهتک

بابزیا و  تیلریا اکوئیهاي یاختهتکنماي میکروسکوپی 
بابزیا کابالی. از یکدیگر قابل تمیز هستند یراحتبهکابالی

یک جفت  صورتبهقرمز گویچهدرون معمولطوربه
میکرومتر  5تا  2بزرگ به طول  شکلیگلابمروزوآیت 

به یکدیگر  8رأسی يکه از قسمت مجموعه شود یمدیده 
بابزیا آلودگی بالینی حیوان به  موارددر  .متصل هستند

تر کم معمولطوربهقرمز آلوده  هاي گویچه، درصد کابالی
. درصد است 1/0تر از کم درصد یا حتی 1از 

قرمز به شکل  يگویچهدرون  تیلریا اکوئیهاي مروزوآیت
که گاهی  شوند یمکوچک دیده  یچندشکلهاي پیروپلاسم

 .دهند یمتشکیل  9شکلی یبصلدر کنار هم ساختار 
زیا بابهاي مروزوآیتیاخته از تکهاي این مروزوآیت

میکرومتر  3تا  2هستند و طولی حدود  تر کوچککابالی
درصد  تیلریا اکوئیدر پیروپلاسموز بالینی ناشی از . دارند

درصد  5تا1حدود  معمولطوربهقرمز آلوده  هاي گویچه
درصد  20است و در موارد شدید بیماري ممکن است از 

de Waal(نیز تجاوز نماید  در موارد مزمن ). 1992
کم انگل در پنهان به دلیل شمار  هاي یآلودگماري و بی

 يجریان خون، تشخیص آلودگی بر مبناي بررسی گستره
Brüning(نیست  اعتمادقابلخونی  سایراز ).1996

 يها روشبهتوان یمتشخیصی بیماري  يها روش
پادتن، آزمون 10الایزا، تثبیت کمپلمان جملهازسرولوژیک 
 يها روش، 12، وسترن بلات11یرمستقیمغدرخشان 

8- Apical complex 
9- Maltese-cross formation 
10- Complement fixation test (CFT) 
11- Indirect immunofluorescent antibody test (IFAT)  
12- Western blot 
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اشاره کرد  1مولکولی و کشت ارگانیسم در شرایط برون تن
Wise(کرد  et al. 2013.(

برخی تغییرات بررسی،حاضر يمطالعه هدف از
در  درمانگاهی هاي نشانهو  شناسی خونيها شاخص

 يعرب منطقه اصیل يها اسبارتباط با پیروپلاسموز در 
به  گیآلود مواردشناسایی در این تحقیق . استاهواز 

 يها روشبه بابزیا کابالیو تیلریا اکوئیهاي یاختهتک
.گیرد یمانجام  Multiplex PCRآزمون میکروسکوپی و 

مواد و روش کار
از یريگ نمونه-1: به دو روش تهیه گردید ها نمونه

مرتبط با  درمانگاهی هاي نشانهداراي  يها اسب
 پیروپلاسموز ارجاعی به بیمارستان دانشکده دامپزشکی

 شدهگزارشمشکوك اهواز و موارد دانشگاه شهید چمران
منطقه با مراجعه حضوري و بررسی هاي يدار اسبدر 

از یريگ نمونه-2)رأس 14(درمانگاهی هاي نشانه
 45(اهوازيدار اسبچهار از سالم  ظاهربهيها اسب
 وضعدماي بدن، ، هااز اسب یريگ نمونهپیش از .)رأس

تاریخچه  ،)رنگ، پرخونی و خونریزينظراز(مخاطات 
مانند  زا استرسمواجهه با عوامل و شرایط  يسابقه(
،)ادیزتیفعالمسافرت،ق،یتزر،یشکستگمان،یزا

گوارش، عصبی، تنفس و گردش  يها دستگاهکلی عملکرد
 وضعیت،)چاقی و لاغري(بدن  يخون، وضعیت توده

، ، میزان آب بدن)اشتها(اي یهتغذ، وضعیت يا کنهآلودگی 
.ندشدیررسباتترشحو ها اندامدم در ا وضعیت

در این مطالعه همگی از نژاد اصیل  شده یبررسيها اسب
 فدراسیون سوارکاري از عرب خوزستان و داراي شناسنامه

.بودند ایران
EDTAحاوي ضد انعقاد  يها لولهدر خون يها نمونه

 و در کنار یخ به آزمایشگاه کلینیکال پاتولوژي آوريجمع
انتقال  دامپزشکی دانشگاه شهید چمران اهواز يدانشکده

شمارش  ها نمونهدر آزمایشگاه، روي تمامی . یافتمی

1- In vitro organism cultivation

هاي یچهگوتام  شامل شمار )CBC(خونی  يها سلولکامل
با ها پلاکتو شمار ايگویچههاي یساند، و قرمز سفید

 ,Cell Counter(خودکار  شمارشگردستگاه استفاده از

BC-Vet2800, Mindray (انجام شد.
هاي سفید خونی و یچهگوچنین شمارش تفریقی هم

 اکوئی تیلریاهاي یاختهتکارزیابی میکروسکوپی آلودگی به 
شده با  یزيآم رنگخونی يها هگستررويبابزیا کابالیو 

خونی، يها انگلجستجوي  منظوربه.گرفتگیمسا انجام
به مدت حداقل×1000یینما بزرگبا هاهگستراز  کدامهر
 يها نمونه.قرار گرفتند میکروسکوپی دقیقه مورد بررسی 10

 برايگستره يآزمایش کامل خونی و تهیهخونی پس از 
گراد تا زمان سانتی يدرجه - 20در فریزر  PCRآزمون 

.ندانجام آزمون مذکور نگهداري شد

PCRآزمون 

 هاياز کیت خون، يها نمونهاز  DNAاستخراج  منظوربه
، زیست مولکولی يها سامانهگروه پژوهشی انتقال (تجاري 

تیلریا هاي یاختهبررسی حضور تک. استفاده شد) ایران
روش  به شدهگرفتهيها نمونهدر  بابزیا کابالیو  اکوئی

Multiplex PCR شدهیطراحپرایمرهاي  کمک و به 
صورت  2005در سال و همکاران Alhassanتوسط

 540قطعاتی به طول به ترتیب پرایمرهاي مذکور.پذیرفت
هاي یاختهتک 18Sمی وریبوز RNAاز  جفت باز 392و 

 مخلوط. کند یمرا تکثیر  تیلریا اکوئیو بابزیا کابالی 
5شامل  و یترل یکروم25در حجم  PCRواکنش 

مولار میلی 4/0،ها نمونهاز  شدهاستخراجDNAیترلیکروم
آنزیم واحد  MgCl2 ،5/2مولار میلی dNTP،2مخلوط 

Taq  بوداز پرایمرها  هرکداماز  مولیکروم6/0پلیمراز و .
با) اپندرف، آلمان(دستگاه ترموسایکلر  درPCRواکنش 
 94در دماي  قرارگیري دقیقه 3صورتبهدمایی  تنظیمات

 45شامل  دمایی يچرخه30و سپس  گرادسانتی يدرجه
 72دقیقه در  1درجه و  60ثانیه در  50درجه،  94ثانیه در 

.درجه انجام گرفت 72دقیقه در  5،یاندرجه و در پا
روي ژل پس از الکتروفورز شدهیرتکثDNAقطعات 
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توسط نور فرابنفش Safe Stainحاوي  درصد 1آگارز
 عنوانبهدر این آزمون از آب مقطر .آشکارسازي شد

اسب آلوده به  یک رأس کنترل منفی و از نمونه خون
کنترل مثبت استفاده  عنوانبهبابزیا کابالیو  تیلریا اکوئی

.شد
، درمانگاهی هاي نشانهو  PCRبر اساس نتایج آزمون 

گروه شاهد، آلوده و  3به  از نظر پیروپلاسموز ها اسب
سالم و فاقد  ظاهربهيها اسب. ندشدبیمار تقسیم 

آلوده و  يها اسب. ندگرفت آلودگی در گروه شاهد قرار
 يها اسبدر گروه بیمار و  درمانگاهی هاي نشانهداراي 

در گروه آلوده قرار داده  درمانگاهی هاي نشانهآلوده و فاقد 
.ندشد

شناسی خونيها شاخصآماري روي  تحلیلویهتجز
ينسخه SPSSآماري افزار نرمگروه مذکور توسط  بین سه

در .گرفتانجام  1طرفه یکآنالیز واریانس و با آزمون  16
و یا نابرابري  ها دادهصورت طبیعی نبودن پراکندگی 

گردید استفاده  Dunnett’s Cها از آزمون تکمیلیواریانس
یهتجزبراي  LSDاز آزمون تکمیلی  ،در غیر این صورت و
05/0بیش از  يها اختلاف. استفاده شد ها دادهتحلیلو

 يمقایسه.گردیدتلقی  دار یمعناز نظر آماري ها گروهبین 
 PCRبررسی میکروسکوپی و آزمون  يها روشبین  آماري

 2نماردر شناسایی موارد آلودگی با استفاده از آزمون مک
 يآمار انجام گرفت و میزان توافق بین دو روش با محاسبه

.بررسی شدکاپا 

نتایج
 اصیل رأس اسب 59از  مجموعدر،در این مطالعه

. شد گرفتهوداجی بالینی نمونه خون يعرب پس از معاینه
مرتبط با  درمانگاهی هاي نشانهرأس 14در  از این تعداد

چنین در هم.)1ویرتص(گردیدپیروپلاسموز مشاهده 
آلودگی به  PCRخون محیطی و آزمون  يبررسی گستره

 2هايویرتص(شد ییدتأمذکور  يها اسبدر  تیلریا اکوئی

1- One-way ANOVA 
2- McNemar 

به ترتیب  شدهمشاهدهدرمانگاهی هاي نشانه. )3و 
آورده شده  1در جدول و تعداد موارد مشاهده، فراوانی

.است
شده یبررسسالم ظاهربهاسب  رأس 45مجموع  از

شناخته تیلریا اکوئیآلوده به  PCRدر آزمون  رأس 21
 24(ها اسباین  يبقیهکهیحالدر،)گروه آلوده(شدند
). گروه شاهد(فاقد این آلودگی بودند ) رأس

 يها اسبپیروپلاسموز در  درمانگاهی هاي نشانه: 1جدول 
به ترتیب فراوانی و تعداد  یبررسموردبیمار اصیل عرب

موارد مشاهده

درمانگاهیينشانه
مواردتعداد 

مشاهده
فراوانی

)درصد(
14100)گرادسانتی يدرجه 40بیش از (تب 
14100مخاط یا زردي یدگیپر رنگ

643سابقه استرس
428)پتشی، اکیموز(ریزي در مخاط خون

428اشتهایی یب
321لاغري

321پنهپنه، دیسکاردي، تاکیتاکی
321يا کنهآلودگی 
214ها پلکدر پرخونی 

214دهیدراتاسیون
214دپرسیون
214یبوست

ادم در اطراف چشم به همراه 
ترشحات چشمی

17
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یدگی مخاط چشمپر رنگپتشی و : 1تصویر 

،)پیکان(تیلریا اکوئی قرمز آلوده به  يیچهگو:2تصویر 
×100شیئی  یینما بزرگگیمسا و یزيآم رنگ

PCR)L100تتصویر ژل الکتروفورز محصولا: 3تصویر 

BP :داراي توالی  8و  5، 1هاي ردیف. جفت باز 100گرنشان
فاقد  7و  4،6، 3، 2هاي و ردیف اکوئی تیلریامربوط به 

 هايبه ترتیب کنترل -Cو  +Cهاي نمونه. آلودگی هستند
.)هستند اکوئی تیلریاآلودگی به  نظرازمثبت و منفی 

میکروسکوپی و آزمون  هاي یبررسنتایج  ،2جدول 
PCR در بررسی . دهد یمحاضر را نشان  يدر مطالعه

تیلریا آلودگی به تنها شدهگرفتهيها نمونهمیکروسکوپی 
خونی مشاهده  يها انگلشد و سایر  تشخیص دادهاکوئی

 يبه شکل حلقه تیلریا اکوئیهاي زوآیتتروفو.ندنشد
هاي قرمز آلوده گویچهمنفرد درون  صورتبهانگشتر و 
کدام از  یچهچنین در هم).2تصویر(گردیدمشاهده 

توالی مربوط به  PCRدر آزمون  شده یبررسي ها نمونه
.یافت نشد بابزیا کابالی

PCRمیکروسکوپی و آزمون  هاي یبررسنتایج : 2جدول 

میکروسکوپی
PCR

مجموعمثبتمنفی

24024منفی
72835مثبت

312859مجموع

در  شناسی خونيها شاخصيدهنده نشان3جدول 
 ها شاخصاین يدر مقایسه. است شدهیفتعريها گروه

و  ها یتلنفوسدر مورد شمار  جزبه، ها گروهمیان 
مشاهده شد  دار یمعندر سایر موارد تفاوت  ،هاائوزینوفیل

)05/0P<.(هاي یچهگودر مورد شمار  ،یکلطوربه
میانگین غلظت  نوسیت ولنفوسیت، مسفید، نوتروفیل،

تغییرات  روندیک )MCHC(ايگویچههموگلوبین 
یحالدر،افزایشی از گروه شاهد به گروه بیمار وجود دارد

قرمز، هموگلوبین، هاي یچهگوشمار در مورد که
کاهشی  تغییرات روند این هاپلاکتو شمار  هماتوکریت

 و )MCV(ايگویچهمیانگین حجم  چنینهم .است
به در گروه آلوده )MCH(اي گویچهمیانگین هموگلوبین 

.)>05/0P(تر از دو گروه دیگر استبیش داريطور معنی
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*شاهد، آلوده و بیمار يها گروهاصیل عرب در  يها اسب)انحراف معیار ±میانگین(شناسیخونيها شاخص: 3جدول

گروه
شاخص

بیمارآلودهشاهد

µl(B4/1±9/8B5/1±9/8A4/3±7/13/103×(هاي سفید  گویچه
µl(B8/0±3/4B9/0±1/4A3/3±5/8/103×(نوتروفیل 
µl(1/1±1/45/1±4/47/1±8/4/103×(لنفوسیت 

µl(2/0±3/03/0±4/01/0±2/0/103×(ائوزینوفیل 
µl(B1/0±1/0B1/0±1/0A3/0±4/0/103×(منوسیت 

µl(A81/0±96/8B79/0±04/8C80/1±97/5/106×(هاي سرخ  گویچه
g/dl(A9/0±4/12A2/1±1/12B9/1±1/8(هموگلوبین

A9/2±1/39A9/3±6/38B5/6±9/24)%(هماتوکریت 
MCV)fl(B2/4±0/44A3/4±2/48B7/5±0/43
MCH)pg(B3/1±8/13A2/1±0/15AB9/1±9/13

MCHC)g/dl(B8/0±6/31B6/0±2/31A5/1±8/32
µl(A32±166A60±154B57±115/103×(ها پلاکت

MCV :اي، میانگین حجم گویچهMCH :اي، میانگین هموگلوبین گویچهMCHC : اي گویچهمیانگین غلطت هموگلوبین
)>05/0P(دار هستند  یمعنمقادیر داراي حروف انگلیسی متفاوت در هر ردیف داراي تفاوت * 

بحث
مهم  هاي یماريبیکی از  ساناناسبپیروپلاسموز 

است و  در جهان در صنعت پرورش اسب شدهشناخته
 يها اسباز ورود  ي عاري از بیماريبسیاري از کشورها

علیه عوامل پیروپلاسموز  پادتنآلوده یا داراي تیتر 
چنین این بیماري در لیست هم .آورند یمممانعت به عمل 

 بهداشت قابل گزارش به سازمان جهانی هاي یماريب
de Waal(قرار دارد) OIE(حیوانات  1992, OIE 2013(.

این مطالعه اولین  ،آمدهعملبهجستجوهاي بر اساس 
در ارتباط با و آزمایشگاهی ، مولکولیبالینی بررسی

.عرب اهواز است اصیل يها اسبدر  پیروپلاسموز
و  آلودگیمواردي از  گذشتهدرکهیناوجودباچنینهم

 اهواز ساناناسبعوامل پیروپلاسموز در بیماري ناشی از
است  شدهگزارششناسایی وبه روش میکروسکوپی

زاده االلهنوري و لطف ،1392و همکاران آخوله ارفعی(
وقوع این ،براي نخستین بار حاضر ي، در مطالعه)1371

شایان .شدتأیید  نیز PCRبه روش  در این منطقه آلودگی

مطالعات و  ،هاپیروپلاسموز اسببا  ارتباطدر  ذکر است
است هاي دیگري نیز از سایر مناطق ایران موجود گزارش

Abedi،1391عابدي و همکاران ( et al. 2014, Aslani

2000, Bahrami et al. 2014, Davoodi 2014, 
Malekifard et al. 2014, Sakha 2007, Seifi et al. 

2000.(
 تر یشپها اسبپیروپلاسموز  درمانگاهی هاي نشانه

 هاي نشانه. است شدهیانبمحققین  سایر توسط
اغلب بیش (ل تب در فرم حاد این بیماري شام درمانگاهی

، قراري یب، اشتهایی یب، )گرادسانتی يدرجه 40از 
غشاهاي مخاطی،  پرخونی، دهیدراتاسیون، گیري ینزم

حرکتی  يها اندام، ادم در عرق کردنکاردي، پنه، تاکیتاکی
 خونی و در موارد شدید، کمیزير اشکو اطراف چشم، 

روبینوري است که شامل زردي، هموگلوبینوري و بیلی
Maurer(شود یممنجر به مرگ حیوان  1962, de Waal

1992, Friedhoff and Soule 1996, Taylor et al. 1969, 
Sippel et al. 1962 .(بیماري  در موارد تحلیل برندگی
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ممکن است درگیري دستگاه گوارشی با علائم کولیک، 
Maurer(و آنتریت کاتارال مشاهده شود  یبوست، اسهال

1962, de Waal 1992, Taylor et al. 1969, Sippel et al. 
1962 .(

در  شدهه مشاهددرمانگاهی هاي نشانه،در این مطالعه
استسایر محققین  يها گزارشمشابه با مبتلا يها اسب

 هاي نشانهفراوانی  جدول با توجه به). 1جدول (
زردي  تب و،شده یبررسبیمار يها اسبدر  درمانگاهی

برجسته  هاي نشانهاز  اهمخاط یدگیپر رنگیا
 که ییجاآنازچنین هم . استدر این منطقه  پیروپلاسموز
آلودگی به  وجودبایبررسمورديها اسبشماري از 
بالینی  يمعاینه زمان آشکاري در يها نشانه، تیلریا اکوئی

 بیماريها اسبدرصد از  43و  )گروه آلوده(نداشتند 
به  استرس رسد یمبه نظر  استرس بودند، يداراي سابقه

هاي نشانهتشدیددر  ییبه سزانقش  ،اشکال مختلف آن
 اهواز ياصیل عرب منطقه يها اسبدر  پیروپلاسموز

 عاملیک  عنوانبهفرسا طاقتتمرین نقش .دارد
 يها اسبدر  درمانگاهی هاي نشانهتشدیددر زااسترس

 شدهیانبتوسط سایر محققین  تر یشپتیلریا اکوئیحامل
Hailat(است  et al. 1997 .(باعثفرسا تمرین طاقت

پذیري آسیبو افزایش سیستم ایمنی تضعیف موقت
Horohov(شود ها میحیوان در برابر عفونت et al. 1999, 

Kurcz et al. 1988, Wong et al. 1992.(
کاهش شمار  ،هاي قرمزتابلوي گویچهدر بررسی 

 هموگلوبین و هماتوکریت در غلظتهاي قرمز، یچهگو
 هاي یژگیوخونی یکی از گروه بیمار با توجه به اینکه کم

تخریب  .دور از انتظار نبودبیماري است،  يبرجسته
آزاد شدن  يهاي قرمز طی مرحلهفیزیکی گویچه

هاي قرمز آلوده و غیرآلوده ها و حذف گویچهمروزوآیت
از جریان خون توسط ماکروفاژهاي طحال به عنوان 

خونی همولیتیک در پیروپلاسموز سازوکارهاي وقوع کم
Wise(شده است  معرفیها اسب et al. 2013 .( کاهش
خونی شدید در بیانگر کم ي مذکورها شاخصتوجهقابل

بیماري است که باعث ظهور علائم  ابتدائیمراحل 

.شود یممخاطی  يها بافتزردي در  یا و یدگیپر رنگ
ی آن افزایش غلظت ظهور زردي ناشی از همولیز و در پ

است که در سطوح ) وگهژنوغیرک(مستقیم روبین غیربیلی
یابد و موجب زرد رنگ شدن ها تجمع میمخاطی و بافت

Maurer(شودها میآن رسد  یمچنین به نظر هم.)1962
اي در این گروه افزایش میانگین غلظت هموگلوبین گویچه

دار بودن این تغییر نسبت به گروه شاهد با وجود معنی
)05/0P<(اي گر تغییر فیزیولوژیکی برجسته، نمایان

.نیست
ها سفید در پیروپلاسموز اسب هاي گویچهتابلوي 

آلودگی، متنوع ممکن است در ارتباط با مرحله و شدت 
Rudolph(باشد  et al. 1975 .( يها پژوهشدرRubino 

در  و همکاران Camachoو 2006در سال و همکاران
سفید  هاي یچهگودر شمار  داري یمعن، تفاوت 2005سال 

 یبررسمورديها اسبدر ارتباط با پیروپلاسموز در 
Camacho(مشاهده نشد  et al. 2005, Rubino et al. 

در  و همکاران Zobbaيدر مطالعه در حالی که).2006
 4، در تیلریا اکوئیاسب آلوده به رأس 23، از 2008سال 

سفید  هاي یچهگومورد افزایش شمار  2مورد کاهش و در 
سفید در  هاي یچهگودر بقیه موارد شمار  مشاهده شد و

پژوهش حاضر شمار در . طبیعی قرار داشت يبازه
تر از بیش دار یمعنطوربهسفید در گروه بیمار  هاي گویچه

در  این ، با وجود)>05/0P(آلوده و شاهد بود يها اسب
ناشی از  رسد یمکه به نظر  ،طبیعی قرار داشت يمحدوده

.در این گروه باشد یل و منوسیتنوتروفافزایش شمار 
مبتلا به  يها اسبسفید در  هاي یچهگوشمار افزایش

 شدهگزارشنیزسایر پژوهشگرانتوسط پیروپلاسموز
Alsaad(است  et al. 2010, Diana et al. 2007, Hailat et 

al. 1997, Javed et al. 2014, Rashid et al. 2009(.
 يهاي مرحلهنوتروپنی و لنفوپنی از مشخصهچهگرا

Roberts(است شده یمعرفحاد بیماري  et al. 1962(،  ولی
بیمارهاي اسبها درشمار نوتروفیل حاضر يدر مطالعه

بود تربیشداريطور معنیبه دیگر يها گروهدر مقایسه با 
)05/0P<(، این . طبیعی قرار داشت يولی در محدوده
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راختصاصی بدن یغبه دلیل پاسخ دفاع ممکن است  یافته
هاي وجود عفونت ،مهاجم يیاختهمیزبان در برابر تک

چنینهم.باشد حیوان در استرس در اثر و یازمانهم
تر بیش داريطور معنیبه ها در گروه بیمارشمار منوسیت

 يدر بازهوجود این ، با)>05/0P(از دو گروه دیگر بود
افزایش شمار رسد به نظر می. طبیعی قرار داشت

يساز پاكمنظوربهحاد بیماري و يدر مرحله هانوسیتم
از جریان خون  شدهیمتلاشهاي قرمز آلوده و یچهگو

Latimer(گیرد یمصورت  and Duncan در این .)2011
گزارش نمودند،  1993در سال  و همکاران Holmanرابطه

نوسیتوز ، مبابزیا کابالیبه  ها اسبمتعاقب آلودگی تجربی 
.دهد یمو ائوزینوپنی رخ 

پیروپلاسموز  ارتباط با درها پلاکتکاهش شمار 
توسط سایر اي یاختهتک هاي یماريبو سایر  ساناناسب

Allen(است  شدهگزارشمحققین نیز et al. 1975, de 

Waal 1992, Rothschild شمار  ،در این مطالعه). 2013
تر از دو داري کممعنی طوربهها در گروه بیمار پلاکت

هاشمار پلاکت این وجود با، )>05/0P(بودگروه دیگر 
دقیق  سازوکارکنون تا. داشتطبیعی قرار  يدر محدوده

 ،بروز ترومبوسیتوپنی در این بیماري مشخص نشده است
اي در مورد از مطالعه برگرفتههاينظریهاما بر اساس 

 یرگ درونممکن است ناشی از انعقاد  ،اه سگدر  بابزیوز
ستم توسط سیها تشر موضعی یا عمومی، تخریب پلاکتمن

Boozer(باشد ها در طحال ایمنی و یا به دام افتادن آن

and Macintire 2003, Zobba et al. 2008( . کاهش در
بهکوچک  هايریزيخونتعداد این اجزاي خونی به 

شود یممنجر ها مخاطوز در سطح مپتشی و اکی صورت
).1تصویر (

آشکار  درمانگاهی هاي نشانهدر گروه آلوده که فاقد 
در هاي قرمز داري از نظر شمار گویچهکاهش معنی ،بودند

این ). >05/0P(گروه شاهد مشاهده گردید  مقایسه با
ي این گروه ها اسبخونی خفیف در کم دهنده نشانتغییر 

.خونی استجبران این کم منظوربهو واکنش بدن حیوان 
اي و میانگین هموگلوبین چنین میانگین حجم گویچههم

تر از داري بیشطور معنیآلوده به گروهاي درگویچه
این تغییرات در  در حالی که؛ )>05/0P(گروه شاهد بود 

رسد و به نظر نمی طبیعی صورت گرفته است يمحدوده
.اي باشدبیانگر تغییر فیزیولوژیکی ویژه

يپایهها بر تشخیص بالینی پیروپلاسموز اسبهرچند
 يمیکروسکوپی گسترهرسیو بر درمانگاهی هاي نشانه

درصد پارازیتمی  که ییآنجاازپذیر است، اما خونی امکان
ماند، چنان پایین باقی میهاي شدید همحتی در آلودگی

هاي یافتهرخداد موارد منفی کاذب در این روش تشخیصی 
Friedhoff(نیست  ییرمعمولغ and Soule 1996, OIE

هاي یکی از روش عنوانبهPCRآزمون در مقابل،).2013
در شناسایی  بسیار بالایی یتحساستشخیص مولکولی 
ها عمده در پژوهشطوربهلیدارد و عوامل پیروپلاسموز

Bashiruddin(شودمیبه کار گرفته  et al. 1999(. در این
 به دو روش تیلریا اکوئیبه  آلودگیمطالعه شناسایی 

از . و بررسی میکروسکوپی صورت گرفتPCRآزمون
 نمونه 35،شده یبررسعربرأس اسب اصیل  59مجموع 

از  که در حالی ،شخیص داده شدآلوده ت PCRبه روش 
به روش میکروسکوپی آلودگی مورد28در تنها این تعداد
شایان ذکر است که تمامی . )2جدول (گردید شناسایی

 PCRهاي آلوده در بررسی میکروسکوپی، در آزمون نمونه
 نمارآزمون مک. نیز واجد آلودگی تشخیص داده شدند

بررسی  يها روشبین  نشان داد که از نظر آماري
وجود  داري یمعناختلاف  PCRمیکروسکوپی و آزمون 

چنین توافق بین این دو روش ، هم)>05/0P(دارد 
.)>001/0Pو  K=74/0(بود  دار یمعنتشخیصی خوب و 

در شناسایی PCRبالاتر حساسیت  يدهنده شاناین نتایج ن
نسبت به روش بررسی موارد آلودگی به پیروپلاسموز 

سایر محققین نیز در مقایسه بین .میکروسکوپی است
در  PCRهاي میکروسکوپی و آزمون حساسیت روش

شناسایی عوامل پیروپلاسموز به نتایج مشابهی دست 
Alhassan(یافتند  et al. 2005, Bahrami et al. 2014, 

Bashiruddin et al. 1999, Malekifard et al. 2014.(
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تیلریا مشخص شد که آلودگی به  پژوهشدر این 
. هاي اصیل عرب اهواز وجود دارددر اسب اکوئی

،در این پژوهش شدهیانبدرمانگاهی هاي نشانهيمشاهده
در  تواند به دامپزشکانمی شناسی خونایجکنار نتدر 

 يمنطقه هاي یسمتکدر  این بیماريشناسایی مواردي از 
که پرورش اسب در با توجه به این. یاري رساند اهواز

و استان  شدهیل تبددنیاي کنونی به یک صنعت بزرگ 
خوزستان از دیرباز یکی از مراکز پرورش اسب در ایران 

هاي در اسب رایجهاي يبیمارتر به است، توجه بیش
گیري پیش برايو تلاش اسب اصیل عرب  یژهوبهمنطقه 

.این صنعت کمک شایانی نماید تواند بهمی ها آنو درمان 

تشکر و قدردانی
از معاونت محترم پژوهشی دانشگاه  وسیلهنامه دکتري تخصصی دکتر علیرضا راکی بوده که بدیناین مقاله بخشی از پایان

به  شناسی دامپزشکیدانشجوي دکتري میکروب از آقاي دکتر محمد رشنوهمچنین.  نمایدهاي مالی تشکر میخاطر حمایته ب
.نمایدی تشکر و قدردان PCRایشان در اجراي آزمون  یاريخاطر 
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Abstract
Equine piroplasmosis (EP) is a tick-borne disease caused by two hemoprotozoan parasites, 

Theileria equi and Babesia caballi, which occurs in pre acute, acute, sub-acute and chronic 
forms. This disease is one of challenges for international movement of horses. The aim of this 
study is to evaluate hematological parameters and clinical signs of EP in purebred Arabian 
horses of Ahvaz. After clinical examination, Jugular blood was collected from 59 purebred 
Arabian horses (14 diseased and 45 clinically healthy horses) and complete blood count was 
performed for samples. The disease agents were identified using microscopic examination and 
multiplex PCR. Only T. equi was identified in the obtained samples. Horses were divided the 
to three groups (control, infected, diseased) according to PCR and clinical examination 
results. Clinical signs and hematological changes were discussed for each group. EP caused 
anemia in diseased group, while the infected group showed no obvious difference from 
control group. Fever, icterus or pale mucous membranes were the most frequent clinical 
findings in diseased horses. Stress seems to have special role in intensification of EP signs in 
purebred Arabian horses of Ahvaz. This is the first PCR confirmation of T. equi in purebred 
Arabian horses of Ahvaz. Khuzestan province is one of ancient centers for raising horses in 
Iran, especially for Arabian horses. Today, horse raising has become an industry in this region 
and according to the importance of EP for horse raising industry and economic losses of this 
disease, it seems more focus should be made for EP concerning its prevention and treatment 
in Khuzestan province.
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