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 چاپول درسي کتابونو     د 

 

 ! نو ی محصل   رانو ګ قدرمنو استادانو او  

  ل ګڼه  خهه څ سهتونوو    و یهلهه لو   ی او نشتوال   ی د درسي کتابونو کموال   ې د افغانستان په پوهنتونونو ک 

  تهود ی م   ه ړ نهه لهريپ پهه زا   ی نويهو مللومها و  هه   سه  ن ی استادان او محصهل   ر ې شم   ات ی ز   و ی .  ي ېږ ک 

  ټیه  پهه    ې دي او پهه بهازار که  ه ړ زا   ې اخلي چ   ه ګټ   خه څ کوي او له هغو کتابونو او چپترونو    س ی  در 

 . ي ېږ فو وکاپي ک  ت ی ف ی ک 

کابهل پوهنتهونپ د کابهل    رونيپ یهخوستپ کندهارپ ههراتپ بله پ ال    رهارپ ګ د نن   ې  ر اوسه پور   ږ مو 

عنوانهه مختلهد درسي کتابونهه د    ۳۶۵پوهنتهون لپهار     ک یهط ي پوهنتون  او د کابل پهو   خن 

 دي.    ي ړ لپار  چاپ ک  يو ځ پوهن  ې او کرهن  وم ې اقتصادپ ژورنال  ريپ ی طبپ ساينسپ انجن 

  ات یهز   و یهاو    پوهنتونونهو   ونهدو ړ ا   ولهو ټ   د ا و ېهچهاپ شهوي کتابونهه د ه   ي ړ نومو   ې د پ چ   ړ و   ې ادون ی د  

 چاپ شوي کتابونه له   ول ټ شوي دي.    شل ې و   ه ګ  و   ا ړی ادارو او موسسا و  ه په و   ر ې شم 

  www.afghanistan-ecampus.org    اوwww.kitabona.com   شئ.  ی ول ډ انلو ډ   خه څ   ڼې پا   ب ی و 

 وزارت د   و ړ زد  کهههه   و ړ د افغانستان د لو   ې چه   ي ېږ  ر   ک   ې حال ک   ې په داس   ې ن ړ دا ک 

 : ې راغلي دي چ   ې پلان ک   ک ی ژ ی کلونو په ملي سترا  (  ۲۰۱۴-  ۲۰۱۰) 

ما و د  و کر  او علمي ملل   وپ ی ه د نو کوونکو   او زد    ت ی ف ی ک   ه ښ د    ې وون ښ او د    و ړ ک زد    و ړ "د لو 

فرصت برابر شيپ د    کلو ی ژبو د درسي کتابونو د ل   تو ښ په دري او پ   ې چ   پ د    نه ړی پار  ا برابرولو ل 

ژبو  ه د کتابونو او درسي    تو ښ دري او پ   خه څ   ې ژب   وي ی لپار  له انگر    م ر فو ی نصاب د ر   مي ی  لل 

  وپ ی نو   پ او استادان عصري   ن ی نو محصل ديپ له دغو امکانا و پر ه د پوهنتونو   ن ړی ا   ل ړ ژبا   موادو 

 ." ی کو    دا ی نه شي پ   ی  از  او کر  مللوما و  ه   س 

  ر ټهاو د چپ   و ړ تونونو    مرسهته وکهپوهن له    واد ې د درسي کتابونو په برابرولو    د ه   ې چ   و ړ غوا   ږ مو 

لپهار     افغانسهتان پوهنتونونهو د    ې د  چ   نه ړی لپار  ا   ې . د د دو ېږ ک   ی ک ټ   ی دوران  ه د پا   ټ او لکچرنو 

 عنوانه درسي کتابونه چاپ شي.   ۱۰۰  ه ږ  ر ل   ږ هر کال ل 



نتو  کادوونته    ې پته پللتو لکتلبر و پتو کت  ې کتو،   ت  لته ی ه   خته څ درنو استاددانو    ولو ټ له  

   ،نته ټ ا،  ل   ونته ټ شتو  کادوونته  لبن نو   بت  ی هم پلت  پختوال ل   د ی ا،      ړ ژود   ې ،ي   بر  ی ،ل 

ا،   تدپ    ت یتف ی ک   ه ښتپته    ې       ړ اک ر   یې   ې په ،اک ک   ږ زلو      ړ ک   در ی ا، د  دپ للدره ت   یډېټ ا 

د    ه ګت. همدارن ، ړ ،رکت  ې تته پته ،اک کت  نو ی ا، لحصتل   اددانو اس   يو  ځ پوهن   ،ند ړ د ا   یې ،ر،ساه  

  ې پته د   ه ګتډ پته    ې        ړ ک   ک ی سره ش   ږ له لو   دت ی نظ    ا،   ز،نه ی اند ړ پل  ،   ه ړ په ا   بو ټ   دد، ی 

 . ، ړ پورته ک  دلونه ګ   زلن ې اغ   ې و په ک 

تویهات د نړیوالهو  مح   ونو د کتهاب   چهې ایسهتل شهوی دیپ    خوا پور  زیهار نو او خپروونکو له  لیکوا  د  

رو نهې  ې کې ځینې     ا دای شي د کتاب په محتو ې اساس برابر شيپ خو بیا هم ک   ر ملیارونو پ علمي  

  یکو هل خپل نظریهات او نیهوکې ل   چې   لرو نو له درنو لوستونکو څخه هیله  وليدل شيپ    او ستونوې 

 لونکي چاپ کې اصلاح شي. په را    چې ږيپ  ې او یا موږ  ه په لیکلې بڼه راول 

مننه کوو    ر  ډې   خه څ   روس ی ا   اکتر ډ له مشر    ې او د هغ   ېټې د افغان ماشومانو لپار  د جرمني کم 

  ۲۳۰پوهنتون د    رهار ګ مهاله د نن   ې  ر د   ی دو  پ ی د   ړی ورک   یې   ت ګښ د دغه کتاب د چاپ ل   ې چ 

 . ی د   ی ست ی اخ   ه ړ پر غا   ت ګښ ط ي کتابونو د چاپ ل   ر ی عنوانه ط ي او غ 

  ړۍ د کتابونو د چاپ ل   ې مننه کوم چ   خه څ او استادانو    سانو یی ر   و ځی د پوهن   سانوپ یی پوهنتونونو ر   د 

ستاينه  يم او    ی منندو   ر ډې   خه څ   کوال ی د . د دغه کتاب له ل   ړې ور   ک   یې او مرسته    ې ول څ ه   یې 

 . ړ ک   ې اند ړ محصلينو  ه و   رانو ګ   ه ګ  و   يا ړ په و   یې کلونو زيار    -خپل د کلونو    ې کومپ چ   یې 

هم    خه څ    ي ی ح    م ی فه   اغلي ښ او    و ی حکمت الله عو   اغلي ښ   و؛ ی د دفتر له همکارانو هر    ه ګ همدارن 

 دي.   ړې ک   ې ل ځ   ې هل   ې دونک ې ک   ړې نه ست   یې   ې د کتابونو د چاپ په برخه ک   ې مننه کوم چ 

 

 وردک   یی ح ی   اکتر ډ 

   ۲۰۲۲  لپ ې وزارتپ کابلپ اپر   و ړ ک زد    و ړ لو   د 

 ۰۷۰۶۳۲۰۸۴۴پ  ۰۷۸۰۲۳۲۳۱۰:   ليفون ټی دفتر    د 

 textbooks@afghanic.org:  ايميل 
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 ډالۍ 

 خپل ګران  پلار  او قدرمنې مور ته ، چې د خپلو اولادونو د لوړو زده کړو ارمانجن دی . ❖

ټول د قدر وړ استادانو ته چې ما سره يي  د تاليف په دوران کې  د زړه له کومې    ❖

 مرسته کړې..همکاری او 

 د ګران هيواد د شهيدانو اولادونو ته يي په پوره مينه او اخلاص ډالۍ کوم.  ❖

 

 )) پوهنوال  ستانکزی (( 

 

 

 

 



 ب

 

 بسم الله الرحمن الرحیم 

 تقریظ 

پیرمحمد   پوهندوی  محترم  غړی  کادر  علمی  د  علوموپوهنځی  وترنری  د  پوهنتون  ننګرهار  د 

ضروری   او  ګټور  ډیر  یو  د  ستانکزی  کتاب  دغه  دی،  کړی  تالیف  داخله(  وترنری  کتاب)  درسی 

رتبی علمی  پوهنوال  د  څخه  رتبی  علمی  اړوند    پوهندوی  د  او  توګه  په  شرط  یوه  د  ترفیع  د  ته 

نت له پریکړی او د پوهنځي د علمی  دیپارتنمت د درسی ضرورت د رفع کیدو په موخه  ددیپارتم

چی هر فصل لنډه مقدمه، مهم او   لیف  شوی دی.شورا له تایید سره سم  د مفرداتو مطابق  تا

 دی. کلیدی مطالب او په اخر کی پوښتنی ځایی پر ځایی شوی 

ما دغه کتاب ولوست او ډیر ګټور کتاب یی بولم. دغه درسی کتاب په پنځو څپرکیو کی ډیر ښه  

نورو کتابون ناروغیو  په ډیره روانه ژبه تشریح شوی دی، هغه څه چی د حیوانی  و کی  موضوعات 

ډیر پیچلی او ستونزمن دی، په دی درسی کتاب کی ډیر واضح او آسانه توضیح او تشریح شوی  

کتاب کی پیچلی او نوی مسایل د شکلونو او شیماګانو په واسطه ښودل شوی دی چی د    په دی

څخه    اخذونو ول تشریح دلچسپه او اغیزمنه ده. ډیرڅه یی له معتبرو او نوی  محصل لپاره دغه ډ

دراخیست او  د  ی  کتاب  دغه  ده.  کړی  اوچته  ګټه  هم  یی  څخه  نویوماخذو  نورو   داخله  وترنری 

وهنځی د ټولو دیپارتمنتونو ،د کرنی د پوهنځی د حیوانی علومو د څانګی او د وترنری علومو د پ

دکرنیز  ته ولایاتو  پاراویتانو  کلنیکونووترنردوکتورانواو  دحیوانی  انستیتوتونواستادانواو محصلانواو    و 

ده یو ډیر ګټور کتاب دی، له دی پرته د هغو مالدارانو او د فارمونو دمتصدیانو لپاره یی لوستل او ز 

 کول ډیر ضرور دی چی په مالداری چارو بوخت او څه ناڅه مسلکی پوهه او زده کړه هم لری.

ښه    ډیر  لوستونکی  باندی  مسایلو  هم  څخه  استاد  له  پرته  چی  دی  شوی  لیکل  ډیرښه  کتاب 

ږی، یعنی کاملا یو خودآموز دی. دغه کتاب د پوهندوی علمیرتبی څخه د پوهنوال علمی  پوهی

ذیصلاح مراجع څخه هیله کوم  ع په خاطر د حجم او محتوا له پلوه کافی بولم او د  رتبی ته د ترفی



 ج

. زه ددی کتاب د بشپړیدو له امله د ننګرهار  کی پوره همکاری وکړیخپریدو چی د دی کتاب په  

محصلانو پوهنتون  ټولو  محمد    ،،  پیر  پوهندوی  استاد  درانه  خپله  په  بیا  تیره  په  او  هیوادوالو 

لوی دربار ته دعا کوم چی محترم استاد ته ښه روغتیا، آرام     )ج(ارکی وایم. زه داللهستانکزی ته مب

ژوند او خوشحالی ورپه برخه کړی او  ددی توفیق ورته عنایت کړی چی نور علمی پرمختګ هم 

 . دی کامیاب  لری )ج( وکړی او  خپلو علمدوسته ځوانانو ته د علمی خدماتو مصدر وګرځی.  الله

 درنښتپه 

 لله حلیم اند دوکتور سید رفیع اهپو 

 استاد د وترنری علومو پوهنځی 



 د

 بسم الله الرحمن الرحیم 

 تقریظ 

د ننګرهار پوهنتون د وترنری علومو پوهنځی د علمی کادر غړی محترم پوهندوی پیرمحمد        

دغه  کړی،  تالیف  داخله(  وترنری   ( کتاب  درسی  او ضروری  ګټور  یو  ناروغیو  داخله  د   ستانکزی 

کتاب د پوهندوی علمی رتبی څخه د پوهنوال علمی رتبی ته د ترفیع د یوه شرط په توګه او د  

یپارتمنت د درسی ضرورت د رفع کیدو په موخه  د دیپارتمنت له پریکړی او د پوهنځي د  اړوند د

علمی شورا له تایید سره سم  د درسی مفرداتو مطابق  تالیف  شوی دی. چی هر فصل یی لنډه  

 ، مهم او کلیدی مطالب او په اخر کی پوښتنی ځایی پر ځایی شوی دی.  مقدمه

او         یو ډیر ګټور کتاب یی بولم.  دغه درسی کتاب په پنځو    ما دغه کتاب ولوست  د داخلی 

فصلونو کی ډیر ښه موضوعات په ډیره روانه ژبه تشریح شوی دی، هغه څه چی د حیوانی ناروغیو  

لی او ستونزمن دی، په دی درسی کتاب کی ډیر واضح او آسانه توضیح نورو کتابونو کی ډیر پیچ

لی او نوی مسایل د شکلونو او شیماګانو په واسطه ښودل  او تشریح شوی په دی کتاب کی پیچ

او   او اغیزمنه ده. ډیرڅه یی له معتبرو  لپاره دغه ډول تشریح دلچسپه  شوی دی چی د محصل 

نویوماخذونو څخه یی هم ګټه اوچته  نوی علمی منابعو څخه راخیستی او دو  نورو   ترنری داخله 

پوهنځی د  علومو  وترنری  د   کتاب  دغه  ده.  د    کړی  پوهنځی  د  کرنی  ،د  دیپارتمنتونو  ټولو  د 

حیوانی علومو د څانګی او د ولایاتو دکرنیزو انستیتوتونواستادانواو محصلانواو د حیوانی کلنیکونو  

یو  ته  پاراویتانو  فارمونو د    وترنردوکتورانواو  او د  پرته د هغو مالدارانو  له دی  ډیر ګټور کتاب دی، 

زده او  لوستل  یی  لپاره  ناڅه    متصدیانو  او څه  بوخت  مالداری چارو  په  ډیر ضرور دی چی  کول 

 مسلکی پوهه او زده کړه هم لری. 

 کتاب ډیرښه لیکل شوی دی چی پرته له استاد څخه هم مسایلو باندی لوستونکی ډیر ښه        

پوهیږی، یعنی کاملا یو خودآموز دی. دغه کتاب د پوهندوی علمی رتبی څخه د پوهنوال علمی  

د ترفیع په خاطر د حجم او محتوا له پلوه کافی بولم او د ذیصلاح مراجع څخه هیله کوم  رتبی ته  



 ه

چی د دی کتاب په خپریدو کی پوره همکاری وکړی. زه د دی کتاب د بشپړیدو له امله د ننګرهار  

محمد   پیر  پوهندوی  استاد  درانه  خپله  په  بیا  تیره  په  او  هیوادوالو  محصلانو،  ټولو  پوهنتون، 

ی ته مبارکی وایم. زه دالله)ج(  لوی دربار ته دعا کوم چی محترم استاد ته ښه روغتیا، ستانکز 

آرام ژوند او خوشحالی ورپه برخه کړی او  د دی توفیق ورته عنایت کړی چی نور علمی پرمختګ 

الله)ج( دی کامیاب    او  خپلو علمدوسته ځوانانو ته د علمی خدماتو مصدر وګرځی.   هم وکړی 

 لری.

 درنښتپه                                                            

 اند دوکتور سیف الله هادی  پوه

 استاد د ننګرهار طب پوهنځی 



 و

 تقـــــــــــريظ 

ن ) امراض داخله وترنری( راکه به  فقیری کتاب درسی زیر عنوا  جانب پوهاند دوکتور شعورګلنای 

علمی پوهندوی به رتبه ی علمی پوهنوال توسط محترم پوهندوی  منظور ترفيع علمی از رتبه ی  

به مفردات   پیرمحمد ستانکزی عضو کادر علمی پوهنځی علوم وترنری پوهنتون ننګرهار مطابق 

 رد مطالعه وارزیابی قرار دادم.درسی ان به رشته تالیف در امده است مو 

نګارش کتاب در  به رهنمود  یاداوریست که هر فصل مطابق  وزارت تحصلات  قابل  از جناب  سی 

اخر   در  و  فصل  هر  کلیدی  و  مهم  مطالب  ذکر  با  کوتاه  مقدمه  یک  دارای   ، شده  منظور  عالی 

بر غن توجه می کند که  نیز جلب  هر فصل  و خلاصه ی  برای تمرین  ،  پیشکش سوالات  امندی 

ها و  فصل ها ودرک بهتر محصلان از انها افزوده است . همچنان در داخل فصول جداول، شیما

عکس های جالبی به منظور توضیح مطالب ضروری نیز جا داده شده است. همچنان در تهیه ی  

کتاب از مراجع معتبر علمی نیز استفاده به عمل امده است. این کتاب درسی که نیازمندی های  

باری محصلان و سایر علاقیک س را تکمیل مینماید،  ندان اهل مسلک قابل دسترس و ممستر 

باشد و از ان میتوان به حیث یک مرجع خوب علمی کار کرفت. متن کتاب به بیان  استفاده می 

محصلان   ی  استفاده  برای  ویژه  به  که  شده  تهیه  همه  برای  فهم  و  درک  قابل  و  روان  رسا، 

 میدهد.ارزشمندی بزرګی را نشان 

تاب  وهندوی پیر محمد ستانکزی را در تالیف این کپمن در حال که زحمات و تلاشهای محترم  

به نشر همکاری   ان  پذیرش  تا در طی مراحل  از مراجع ذیصلاح خواهشمندم  قدر میدانم  قابل 

رتبه ی   به  اصلی  اثر  یک  منحیث  علمی خود  ترفیع  در  ان  نشر  از  بعد  بتواند  نامبرده  تا  نمایند 

 ی پوهنوال طبق قانون موسسات تحصیلات عالی استفاده نماید.علم

 با احترام

 شعور ګل فقیری پوهاند دوکتور 

 عضوه کادر علمی دیپارتمنت تولیدات حیوانی پوهنځی علوم وترنری پوهنتون کابل 



 ز

 د پیل خبرې 

نحمده و نصلی علی رسوله الکریم وبعد:           

وترنر         د  دوران  کې  په  محصلۍ  پهد  تالیف  کتاب  منظم  یو  مضمون  داخلې  زما    ی  ژبه  رسمي  خپله 

ن لاندې د څلورم  ارمان وه څرنګه چې د وترنري علومو د پوهنځي په کریکولم کې د وترنري داخلي تر عنوا

کتاب یي نه  ستر کی درسي مضمون چې هفته کې دوه ساعته لوستل کیده او مشخص  ټولګی په اتم سم 

هکله یو درسي کتاب تالیف کړم نو ما    له خوا دنده وسپارل شوه تر څو په دې  درلوده. نو ما ته د څانګې

یوي خوا   تر څو  تالیف وکړم  او مقرراتو سره سم  مفرداتو  د درسي  د کریکولم  په دې هکله  هوډ وکړ چې 

او د بلي خوا د   او مسلک خاوندانو مشکل  علمي رتبي ته د ترفیع لپاره یي یو شرط بشپړ کړم  محصلینو 

فضل او احسان سره وکړای شو د وترنری داخله کتاب چې  ی وي همدا وجه وه چې ما د الله ج په  حل شو 

ستر کی  لوستل کیږی د نوی کریکولم د غوښتنو سره  و پوهنځیو په څلورم ټولګی اتم سمد وترنری علوم 

راکړ چې د    ه یو درسي کتاب  تالیف توان الله )ج(سم د نوو معتبرو درسی منابعو نه په ګټه اخستنه سر 

پوهنځیو محص نوموړي  وترنری علومو  په دې اساس  او  او  د مسلک خاوندان ورڅخه استفاده وکړي  لین 

کتاب د وترنري علومو پوهنځیو او انستیتیوتونو لپاره د یو درسي کتاب په ډول وړاندې شي نو د څانګې او  

 کانو لپاره خدمت وکړل شي.شوه تر څو د خپلو وطنوالو او هم مسل  پوهنځي له خوا دا دنده راکړل

د دې کتاب په تالیف کې له ما سره د پوهنتون او پوهنځي محترمو استادانو پوره همکاري کړي چې          

زه ترینه د زړه له کومي مننه کوم او الله )ج( دې ډیر عمر د نیک عمل لپاره ور کړي او په اخر کې د خپلو  

ح کې مرسته او کومک  ننه کوم چې ما سره یې د کتاب په اصلا و پوهاند صاحبانو څخه د زړه له تله مټول

کړی دی که کوم اشتباهات په دې کتاب کې موجود وي نو  د ټولو محترمو لوستونکو څخه هیله لرم چې  

رسي تالیف ولرم نو  د اصلاح په موخه نوموړی اشتباهات په ګوته کړی تر څو په راتلونکی کې اصلاح او یو د

 س نیوي وکړي.غواړم چې په دې هکله زما مرسته او لا د الله تعالی څخه 

 ي.دي اطلس د کتاب په اخر کې ځای پر ځای شو د عکسونو رنګه  : د کتاب نوټ

 په درنښت    

 پوهندوی پیرمحمد ستانکزی

 د وترنري پوهنځي استاد 
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 سریزه 

درسي مضمون په    يو   پوهنځي لپاره د  وترنري علومو   درسي کتاب  د  يو   غیو د داخله نارو   

دا اساس  همدې  نوپه  ؤ،  ضرورت  و   توګه  د  و ليکل شکتاب  څارویو   ترڅو  د   مختلفو  د  افغانستان 

 . شيو تری استفاده خلاصون په منظور   ه دڅخ هغی  د ندنه اوپیژ  ناروغيو 

په    ېځکه چ،  ترنری داخلې کتاب تالیف شو ډیر د خوښي ځاې دی چې د و  تر اوسه 

شتون    د کتاب د نه  ېژبو د وترنری داخلی په نوم کوم کتاب شتون نه درلود. د دي لپاره چ  ملي

  یو درسي کتاب تالیف لې  د وترنری د داخ  ې نو د کلینیک څانګې دا لازمه وګنله چ  شيکه  تشه ډ 

 ه خدمت شوی وي.ت مینه والو کړې شي تر څو  محصلینو او د مسلک 

او هم د مسلک  غه  د والو کتاب د لسانس  یو مفید کتاب وګنل شي  مینه  خصوصا    ته 

کتاب کې د  سره کوي په دی    رنری خدمات ترتو   د   ېپه ساحه یا محیط ک  ېهغه کسان کوم چ

او مسایل ځای مواد  نوي  وړ  په هکله ،  دي  يځای شو   پر  پام  ناروغیو  د  لویو څارویو  د  خصوصا 

په کتاب   همدارنګه  نړیوال  ژبې  انګلیسي  د  کي  کتاب   .Veterinary Medicine. D.C)  دې 

Blood حه شهرت،  په نړیواله سط  کوم چی د حیوانی ناروغیو په هکله  ( څخه ډیره استفاده شوی

 ارزښت او اهمیت لری. 

پر ځای شوي تر څو   ت سره سم نوې درسي مواد ځای ور په دی کتاب کې د وخت د ضر 

اش وکړيمالداران، مسلکي  استفاده  پوره ډول  په  ترې  په دی کتاب  ،  خاصو محصلین  همدارنګه 

او    کنترول،  تشخیص، درملنه  او وزو د ناروغي اپیدیمولوژی، مینځ ته راتګ،  نو، پسونو ګاکې د غوا

 شاملې دي.   او تغذیوی ناروغۍي سار  دارنګههم

لهجهه  دغ روانه  او  ساده  په  شو   کتاب  موضو ی  لیکل  د  یې  کی  برخه  هره  د  په  عاتو 

 مثالونه ارایه شوي دي.  وضاحت په خاطر عملي
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معایناتو   څپرکی کي د څارویو د  ي  چې په لومړ   نیسي  ې څپرکی په بر ک  شپږ   دا کتاب

د پوستکی    کيپه دویم څپرکی کي د حیوان عمومي معاینات، دریم څپرکی    ،میاته هکله عمو پ

د زړه ناروغۍ او شپږم    رکی کيپنځم څپ  معاینات، څلورم څپرکی کي د تنفسی سیستم ناروغی،

 ځاې پر ځاې شوي دي. څپرکی کی د وینې جوړولو د غړیو ناروغۍ 

ناطق د  ېڅرنګه چ نه شي کول  يڅاروي غیر  په    ي بیان کړ   ې چې خپل مشکلاو  نو 

  ي لابراتوار   ېامکان په صورت ک   نښو او د   يیکینلک  ،ېمشکل د تاریخچ  ي دغه اساس باید د هغو 

 څو د څارویو مشکل معلوم او درملنه یی صورت ونیسی. معاینات تر سره شي، تر
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څپرکی  . ۱  

 عمومیات 

ې  څخه اخيستل شو  (Medicos(  د يوي لاتيني کليمۍ )   (Internal Medicineداخله

و  هغه ناروغي تر څيړني لاندي  روی یی رغيدل ده. په دې توګه د وترنري داخله د څا  چې معنی

په بل عبارت وترنري داخله  .(۳  :۱۳ته ضرورت لری)  نيسي کوم چي تشخیص هغه علم دي   یا 

کوی بحث  څخه  ناروغیو  د  سیستمونو   او  غړیو  مختلفو  د  څارویو  مختلفو  د  اړونده   چي  د     او 

ت ترڅیړ شخیناروغیو  مخنيوۍ  او  درملنه  نیسي. ص،  لاندي    ني 

ww.medicinenet.com/script/main/art.asp?articlekey=20572w     

نښو، د ناروغیو په    دی فصل په مطالعی سره به د داخلی په پیژندنه ، کلینیکی معایناتو،  د

پلس )نبض(  معلومولو   ،درجه  خیودو تاریخچه، د حیوان عمومې حالت، د ت  تشخیص، د ناروغی

 په لاندی ډول سره دي.  او تنفس باندی پوه شو چی اهداف یی  

درملنی څخه   • او  تشخیص   ، معایني  ناروغیو  د  غړیو، سیستمونو  د  حیواناتو  مختلفو  د 

 .بحث کول

 . ناروغیو  تشریح په سیستماتیک ډول د  •

 . د معایني په مختلفو اصولو پوهیدل •

 د تاریخچي اخیستل.   •

 او ناروغ څاروی یو له بل څخه بیلول.  غ رو  •

 دنه. په مختلفو ناروغیو  پوهی  •

 

 

 

http://www.medicinenet.com/script/main/art.asp?articlekey=20572
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 کلینیکی معاینات  ۱.۱

وپیژنو  ناروغی  لومړی مهمه خبره دا ده چې  ټولو  تعریف داسی    ،تر  ناروغۍ  عالمانو د 

و څاروی خپل ټول فزیالوژیکی نورمال فعالیتونه نه  ی حالت دی چې ی کړی چې ناروغی یو داس

تر   برابرولی   کولایی  سرهشي  نه شی  هم  ضرورتونه  محیطی  نور  او  غذا  ک .حتی  دا  هر  چې  له 

یا د څارویو ګله نه شي ناروغ څاروی  نو د کلینیکی لحاظه  کولای چې خپل   تعریف قبول کړو  

برخه کې    نات پری تر سره کیږی. په دغهی س کلینیکی معانو په دی اسا  يفعالیتونه تر سره کړ 

  وړ وي کتل کیږی او د هغوی په اساس   ی لحاظ د لیدلو او معاینه کولو نیکهغه نښی چې په کلی

 ( ۳ :۱۷وروسته تشریح شي.)به تفصیل سره  کلینیکی تشخیص سرته رسیږي کوم چې په

 د روغتیا نښې   ۱.۱.۱

کیږي په دغه برخه کې باید څاروی  غتیا حالت ویل  د یوه څاروی نورمال حالت ته د رو 

 (Rumen)د    د تودوخي درجه او،  اشتها، تنفس، نبض  ،حالت ولري  اییاو روغتی  روښانه  سترګې

یېاو   تحرکا فعالیتونه  ټول  ژوند  افرازاتو ترشحات  د  همدارنګه د  نور    و ،  په شمولاو  نور مال    و  په 

 شکل تر سره شي.  

 د ناروغۍ نښې  ۲.۱.۱

نکو  وهو ږه بڼه اوپه شخوند  ځی،  وچې شونډې، د غوږونو مړاوی والیدرلودل،  ها نهد اشت

 .څخه عبارت ديد ناروغیو د نښو نښانو  ن غیرنورمال حرکاتحیواناتو کې د روم

 د ناروغۍ طبقه بندي   .۳.۱.۱

سره   طریقو  مختلفو  په  بندې  طبقه  ناروغۍ  نیسي  د  په  صورت  موخه  په  اسانتیا  د  چې  

 : بندي کیږي پونو طبقهګرو  څلورو لاندې 
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 لومړۍ ګروپ 

  ته انتقالیږي   اولادونو پلار څخه   او ر اروغی  چې د مو هغه ن  لی ټو  (: Hereditaryارثې )  ۱.۳.۱.۱

ارثې )  د  نامهHereditaryیا  په  ناروغیو  په    (  سپرم  او  تخمې  د  انتقال  ناروغیو  دی  د  یادیږي. 

 صورت نیسي.   هواسط

په ناڅاپي ډول رامینځ ته ایښت په وخت کې  ناروغې د پید  اد  (:Congenital)ولادي  .۲.۳.۱.۱

 اروغیو څخه فرق لري. ې نکیږي  او د ارث 

ایښت څخه وروسته د محیطي عواملو له امله دا ناروغۍ د پید  (:Acquired)  يکسب.۳.۳.۱.۱

 رامینځ ته کیږي  چې د ارثي او پیدایښتي  ناروغیو سره فرق لري. 

 دوهم ګروپ 

دا ناروغۍ په سستیماتیک ډول په ټول بدن    (:General diseasesوغۍ )عمومي نار .۲.۳.۱.۱

 رامینځ ته کوي.   لاتتلاکې اخ

ددی  ناروغیو له امله د بدن په یوه برخه    :(Local diseases)  ناروغۍ  ناحیوي.۱۰۲۰۳۰۱۰۱

اویا یوه برخه کې صورت نیسي او د    ییوغړ   کې تغیرات رامینځته کیږي چی دا تغیرات  دبدن په 

 (۱۳:۳). یځر دلون باعث یی ګب

 دریم ګروپ 

وغیوله امله د وجود او یا د وجود په ځینو غړو نار   دی   د  (Structuralجوړښتي ).۱۰۳۰۳۰۱۰۱

 له مخی توپیر او یا اختلالات رامینځ ته کیږي.  د جوړښت کې
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دا هغه ناروغۍ دي چې له امله یی بدن او یا د بدن    (:Functionalوظیفوي ).۲۰۳۰۳۰۱۰۱

صحیح ډول    په   خپله دنده  بدن نه شی کولای چېاو  لونونه رامینځ ته کیږی  ومه برخه کی بد په ک

 ته ورسوي. سر 

 څلورم ګروپ 

دي چې    یو څخهناروغعبارت د هغه   (:Contagious Diseasesساري ناروغۍ ).۱۰۴۰۳۰۱۰۱

 د یوه څاروي څخه بل څاروي ته په مستقیم او یا غیر مستقیم ډول انتقالیږي.  

دا ناروغۍ د کوم مشخص    (Non Contagious Diseasesاروغۍ )غیر ساري ن.۲۰۴۰۳۰۱۰۱

 .  لیږییوه څاروی څخه بل څاروی ته نه انتقاکرواورګانیزم په وسیله د مای 

پر لاندې څلورو ډولو ویشل   (Sporadic) انفرادي  ځینې  په دی برسیره   بیا  ناروغۍ دي چې دا 

 شوي دي 

ناروغۍ.۱۰۱۰۴۰۳۰۱۰۱ ساري  هغه    :(Contagious or Specific Disease)ځانګړې  دا 

 کرواورګانیزم په وسیله رامنځ ته کیږي.ی ام ساري ناروغۍ دي چې د یو مشخص

نارو .۲۰۱۰۴۰۳۰۱۰۱ چې هغه  لري:  غی  لاملونه  په    د   مشکوک  منبع  اصلې  ناروغیو  دې 

 وي.  رامینځته ک ابولیزم کې اختلالتمشخص ډول معلومه نه وي یعنې شک  موجود وي او په می

 . اروغۍي نپه موضعې شکل واقع کیږي لکه د پوستک موضعی ناروغۍ : .۳۰۱۰۴۰۳۰۱۰۱

ناروغۍ:.۴۰۱۰۴۰۳۰۱۰۱ نارو   ناروغۍ  پرازیتي  پرازیتي  پرازی   غۍ ديهغه  په  تکوم چې د  ونو 

 (۴: ۱۳) . وسیله رامینځته کیږي

 د ناروغۍ لاملونه  . ۲۰۱

 :د ناروغۍ لاملونه په لاندې ډول طبقه بندي کیږي
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غی تولیدولو  ارو عبارت د هغه عواملو څخه دی چی په مستقیم ډول د نعوامل:  . پارونکي  ۱.۲.۱

 ل دي: مسئولیت لري، په دی کی لاندی عوامل شام

 ژوندي اورګانیزمونه: لکه حیوانی او نباتی مایکرو اورګانیزمونه.. ۱. ۱.۲.۱

 وجودیت. ار کې د تیږو ماجنبې اجسام او په ادر  لکه زخمونه،  :میخانیکې لاملونه. ۲.۱.۲.۱

 په غذایې موادو او اوبو کې بې نظمي.  .۳. ۱.۲.۱

 ا تسمم . لکه د مختلفو کیمیاوي موادو زهریت ی  :کیمیاوي لاملونه.۴. ۱.۲.۱

 (frost bite )یدنه، یخنی وهنهځ وهنه، سو   لمردرجه،    لکه د تودوخې  :حرارتي لاملونه.۵.  ۱.۲.۱

 .ور، برقي لامل، تیزه رڼا او داسې ن 

وان بدن او یا حی  عبارت د هغه عواملو څخه دی کوم چې دنکی فکتورونه:  عد کو . مسا۲.۲.۱

مل لپاره برابروی. په مساعد کونکو فکتورنو کی د پارونکی عواملو د ع  یوه برخه چی کم مقاوم وی

 لاندی شیان شامل دي:

 . عمر۱. ۲.۲.۱

 . جنس ۲. ۲.۲.۱

 . طبیعت ۳. ۲.۲.۱

 . رنګ ۴. ۲.۲.۱

 اروغی شتون . د مخکینی ن۵ .۲.۲.۱

 . ذاتي خصوصیت۶. ۲.۲.۱

 ت. ارثي خصوصی۷. ۲.۲.۱
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 . د حرارت درجی ناڅاپی تغیر ۸. ۲.۲.۱

 . ناتواني  ۹. ۲.۲.۱

 شخیص ت  ۳.۱

 :د ناروغۍ تشخیص په لاندې ډولونو سره ویشل شوی دی

 . صورت نیسيدا ډول تشخیص د کلینیکې نښو له مخې  :کلینیکې تشخیص ۱.۳.۱

غی په دې ډول تشخیص کې د مختلفو نښوڅخه کار اخیستل ارو د ن:  تشخیص  یقيتفر  ۲.۳.۱

په خپل منځ کی مقایسه ر څو  ، کوم چې د مختلفو ناروغیو ترمینځ یې نښې سره ورته وي تیږيک

مخې   له  نښانو  نښو  فزیالوژیکې  او   پتالوژیکې  نښو،  کلینیکې  د  وختونه  ځینی  شي،  توپیر  او 

ناروغۍ د    تفریقی تشخیص صورت نیسي. د باید کلینیکې، تفریقي او ښه  تشخیص لپایوې    ره 

از  تر سره شې. همموی لابراتواري  تارنې  ناروغۍ  د  لپاره  د تشخیص  ناروغۍ  د  ډېره  دارنګه  یخچه 

باید د لنډ   نو  مهمه ده. د تشخیص څخه وروسته درملنه صورت نیسي او که ضرورت پیښ شې 

سره شي. تر  معاینات  دوباره  وروسته  وخ  وخت څخه  په  تشخیص  عمده ستونزی  د  دوه  کي   ت 

 رامینځ ته کیږی:

ی سره  د  نه وي  بلکه په ډیری کمی انداز   و لپاره ثابتېې د ځینو ناروغینښ  ځینی کلینیکې.  ۱

 ځانګړو ناروغیو لپاره ځانګړی شوی دی. 

 . د ځینو ناروغیو نښی یو له بل سره مشابه او ورته والی لري. ۲

 معائنات  ماتیکسیست  څاروی د ناروغ ۱.۳.۱

 د یو ناروغ څاروی سیستماتیکه معاینه لاندی مرحلې لری:  

 .تر مطالعې لاندی نیول  نوع، نسل، عمر او جنس د ناروغ څاروی . ۱
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 د ناروغی وضعیت  او په تاریخچه باندې ځان پوهول.  . ۲

 له کومې ستونزی د ژوندي څاروی حالت تر څیړنې لاندی نیول.  پرته. ۳

 مې وضعه لیدل. عمو یت، حرکت او د حیوان وضع . ۴

 پوستکۍ او ظاهري بڼه لیدل. . ۵

 ې حالت یې معلومول. ر او طبعشمیتنفس . ۶

 نبض معلومول.. ۷

 لیدل.  ېمخاطي غشاو . ۸

 درجه معلومول.  د څاروي داخلې او خارجې د تودوخې. ۹

لمس،.  ۱۰ د  ازموینه   ټنډونونو  عضلاتو  سږی،  زړه،  لکه:  غړو  مختلفو  د  حیوان    د 

 کوپ په واسطه تر سره کول.  ټکولواوستاتس

 ورکول.  رینځینی وختونه حیوان ته تم. ۱۱

لک.  ۱۲ کول  اجراء  ټیسټونه  کې خصوصي  حالاتو  ټیسټ،  په ځینی  ټبرکولین  ټیسټ،  مالین  ه: 

 اګلوټینیشن او د وینې ټیسټونه اجراء کول. 

مایکروسک.  ۱۳ کیمیاوې  بکتریالوژیکې،  افرازاتو  ځینې  او  وینې  معائناتو  د  کول  وپیک  اجراء 

کر  اتو په فورمه کی په خلاصه ډول سره هم ذ ایند یو ناروغ څاروی مکمل معاینات د مع  همدارنګه

 ( ۶:  ۱۳).شي

 نښې  ۲.۳.۱

واییسمپتم           ته  نشتوالی  روغتیایی حالت  د  یو څاروي  او د چی    د  ورکول  لاسه  اشتها د  د 

کیږیتنفس   لیدل  کی  په  مختلفیزیاتوالۍ  مختل   ،  په  یې  تنښې  کې  حالاتو  او  فو  کوي  وپیر 

 .  تشخیص صورت نیسيغۍ همدارنګه د نښوله مخې د نارو 
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 (Sequels) د ناروغی څخه وروسته اغیزې ۳.۳.۱

د یوي ناروغۍ د تیریدو څخه وروسته په څاروی کې د ناروغۍ اغیزې یا تاثیرات پاتی    

ډیر ،  کیږی تر  څاروۍ  یو  چې  کې  ناروغۍ  په  د طبق  وهلکه  تیګا  وخته  په  ه  اغیزه  دغه  چې  ي، 

تر کلونو کلونو پوري خصوصاً د اوړي په موسم کې په    کله دغه حالت  ښکاره توګه سره لیدل کیږی  

 . ي کې ظاهریږي یو څارو 

 ( Case History)تاریخچه       حیوان د ناروغ ۴.۳.۱

تاریخچه  ناروغي   (Anamnesis)  د مالدار څخه مکمل  ه  څ  ؟ څه ده  یی  اخیستل چې 

 ؟ لي دي ښوداو کومی نښې یې  ؟ ناروغ دیڅخه حیوان له کوم وخت ؟ راغلېوخت مینځ ته 

 :کی ونیول شی لپاره باید لاندی ټکې په پام  د تاریخچی د اخیستلو 

کامیابه تاریخچه اخستنه کی باید وترنرداکتر داسی مشکل اصطلاحات استعمال نه کړی  

وګرځی.   پریشانۍ سبب  د  مالدار  د  حیوان س چې  او خ د  تیره شوې  ، وراک اتنه  یوه  کومه  همدارنګه 

غي  که نارو ل،  بل حیوان شتون درلود د  وې ناروغي،  د دی سره  ه ش تیر کی  کوم بل حیوان    ناروغي یا 

 ( ۴:۱او نور.)   د حیوان د لري حرکات، ټوخی ،  موجوده وه نو څه قسم درملنه یی تر سره شوې 

 د څاروي وضعیت او حرکت  ۵.۳.۱

  میږی چې څاروی ته مزاحمت ورکړل شي معلو   عیت پرته له دید یوڅاروي نورمال وض

ې چې  ورځی له پلوه خو په داسی حال کد  خصوصا    ،یږیالت کی لیدل که حد ولاړی پ  حیوان 

د    .غوږونه یې ځوړند نیولي وياو ناروغه څاروی تر فشار لاندی وی او ظاهری بڼه یی غیر نورماله  

د ګیډی دردونه لری او    ،که وهیخپلی پښی په زمبیلګې په توګه اسونه د کولیک په وخت کې  

استر   ږکو  د  اختیاروی.  پښو    احتشکل  خپلو  په  کې  حالت  دردونه  په  بطني  او  وې  ولاړ  باندې 

 ساسوې خصوصاً په آسونو کې د کولیک شکل اختیاروې. اح
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خکې  سر او څټ یی م، په تیتانوس ناروغۍ کې زیاتره نفس تنګې او رپیدل ورسره موجود وې        

او تنفسی  کړۍ وي او داسې معلومیږي چې  دخواته اوږ ونزی لري چې  ست  شدید د ستونې درد 

ډیر په نورمال شکل      یکن صحت مند حیواناتل  لاتو کې فلج مینځته راځي.بلآخره د څټ په عض

بندش   د کولمو  کوم  که  خو  او څملي  پاڅیږي  او    ( (Obstructionسره  معدې  د  نو  وې  موجود 

ی مړاو وې. په داسې حالاتو کې سخت حاد دردونه او سترګې یې  یدو خطر موجود  ډیافراګم د شک

اا درد  داو  ناروغۍ  د  ښکاري.  چې    حساسونکې  شي  کيدای  یا  حالتونه  او  خراب  متوسط،  ښه، 

لیکن هغه څاروي    ،ضعیف وي. او په اسونو کې زیاتره عضلات انکشاف کوي تر څو ښه کار وکړي

کوي او په نورو څارویو کې د هغوي پښتۍ  وازدي انکشاف    چې غوښی یې خوړل کیږي د هغوی

مزوري  وي خصوصاً په شیدو ورکونکو غواګانو کې او کوم څاروي چې ککاف  او غټ هډوکې انکش

وې نو د هغوی وازدي کمې وې یعني ډنګر حالت کې وې او په مزمنو ناروغیو کې بدن ضعیف او  

 پتالوژیکي حالت په کې لیدل کیږی.  

 کی پوست  ۶.۳.۱

پو    ناروغیو کې متآثره کیږي خو ځینې و ستکی زیا د بدن  په موضعي  په عمومي  ختو تره  نه 

او   (Primary diseases) ناروغی علمې اصطلاح ورته اولي چې په   تر تاثیر لاندې راځي هم  ناروغیو کې  

احه  ناروغیو کې د ناروغۍ لامل په مربوطه س   وایې، په اولي   (Secondary diseases)ناروغی  دویمی  

و  موجود  وي کې  لامل  عفونی  چې  شي  کیدای  او  )   ی  سکابی  ز ( Scabiesلکه  او  خمو ،  داسی  نه 

ل په مربوطه ساحه کې موجود نه وي د مثال په توګه  د  کې د ناروغۍ لام غیو و ر دویمي نا په   ،لیکن نور 

آثره  برخی مت   ډرمیس او    ناروغي، چې په پوستکې کې د اپیډرمیس   د وړو شخوند وهونکو څارویو طبق یا  

حیوان پوستکی ځیږ،    روغ ت مند حیوان پوستکې ځلادار او ښویه معلومیږي لیکن د نا ح ص . د  ږي کی 

ځلا او غوړوالی نه لري کیدای شي چې دا د غذایې موادو د  وي،  ببر او بدشکله ښکاري او هم وچ  

ه  روبي لاملونو پ مکروبي او غیر مک   کمبود پر اساس وي او یا د داخلی او خارجی پرازیتونو او نورو مختلفو 

 . ( ۷:  ۱۳) .  وجه رامنځته شوی وې 
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 ل   کیدخوله کیدل او نه  ۷.۳.۱

ترسره کولو په نتیجه کې خوله کیږي چې    دردناکه ناروغیو او فزیکی کارونو د   ه د اسون   ي ځین   

 . یهایدریشن اخته کیږی ډ د همدې خوله کیدلو په اساس څاروی یو مقدار اوبه د لاسه ورکوي او په  

 لنډیز  ۴.۱

داخله سیستمونغه  وترنري  او  غړیو  مختلفو  د  څارویو  مختلفو  د  چي  دي  علم  د و   ه 

 ملنه او مخنيوۍ ترڅیړني لاندي نیسي.ناروغیو څخه بحث کوی او د اړونده  ناروغیو تشخیص، در 

د څاروی  یو  صورت    د  مخی  له  نښو  کلینیکی  د  تشخیص  ناروغۍ  او  موندنی  روغتیا 

او   نیسی معایناتو  کلینیکی  په  څچی  د  کی  ظاهر تاریخچی  ټول  او    ياروی  حرکات  تغیرات، 

کیږی   ونهحالت مخې   دېهم  د  چې   کتل  له  د  تشخیص  کیږي.  درملنه  څاروی  یو  د   د    ناروغی 

اخیستلق تاریخچه  مکمله  څخه  خاوند  د  څاروي  د  لپاره  تشخیص  وروسته   طعي  هغې  اوله 

 تله شي.لابراتواری معاینات تر سره کول تر څو روغ او ناروغ څاروي سره پر 

 

 ښتنېو پ ۵.۱

 .کړی نښهجواب په  صحیحله جملی څخه  لاندی څلور ځوابونو -۱

 نیول کیږي:  لاندی نقطې په نظر کې  وترنری داخله مضمون کې -۱

 د ناروغۍ درملنه    ب:                             د ناروغۍ تشخیص  الف: 

 ت دیونه درسټول جز   د:                                        مخنیوید ناروغۍ ج:  

 :   یول شيباید لاندی ټکی په نظر کې ونکې  د تاریخچې اخستلو په وخت د یوی ناروغۍ   -۲
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  نه   درست   یو هم د:   د مالدار د سوی مطابق سوالونه      ج:      پوښتنېنښې  ب:   الف:   کلینیکی  

 دی

 : ول کیږي ه په پام کې نید یو ناروغ حیوان لپاره کوم معاینات د ناروغۍ د تشخیص لپار  -۳

   د: الف او ب  د پوستکی معاینات     ج:ي   وار کلینیکي او لابرات   ب:تاریخچه          الف:

 څخه هدف د حیوان لاندی یو دی:  د مخنیوید ناروغیو  د څارویو -۴

   ښه حفظ الصحه  د: ښه وزن لرل     ج:  ښه تولید   ب:     سالم صحت او تولید  الف:

 :ږ ته د څاروی لاندی حالت راښاییدرجه ځکه مهمه ده چې موندوخې اروی د تو د یو څ -۵

 .ی واړه جزه غلط دیج: کمزوری   د: پورته در      ب:  روغ او ناروغ ف : ښه   لا

 .په دقت سره ولولی او په لنډ ډول یی تشریح کړیلاندی تشریحی سوالونه   -۲

 . . وترنری داخله تعریف کړئ۱

 شی دی؟ تو څخه هدف څه د کلینیکی معاینا -۲

 .ح کړئواضد یوه ناروغ څاروي په درملنې کې د تشخیص رول  -۳

 د یوه ناروغ څاروی درملنه په څو ډوله ده؟ -۴

 . د یوه څاروی د ناروغۍ تاریخچه په لنډ ډول ذکر کړئ -۵

 د ناروغۍ ډولونه کوم دي ؟  -۶

 ی ؟ د یوه ناروغ څاروی سیستماتیکو معایناتو څخه هدف څه شی د -۷

 ه دی؟  په  څو ډول.  تشخیص  ۸
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 دي ؟  ور . د یو مکمل تشخیص لپاره کوم شیان ضر ۹

شي  ې دي چې باید په پام کې ونیول په کلینیکې معایناتو کې کومې ډیرې مهمې نقط. ۱۰

 ؟

 . د حیواناتو د درملنې لپاره تاریخچه څه اهمیت لري ؟  ۱۱
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څپرکی . ۲  

 اینات عمومي معد حیوان                                

( او تنفس   Pulseض )په دی څپرکی کی د حيوان عمومي حالت، تودوخې درجه، نب    

 ې اهداف یې په لاندې ډول دي.موضوعات تر بحث لاندې نیول کیږی چ

د څاروي عمومي معاینات او د مختلفو څارویو د تودوخې درجي اخيستل، د مختلفو         

بیا  معلومات  اړه  په  نبض  د  همدارنګڅارویو  او  د  نول  اړه  په  تنفس  د  څارویو  مختلفو  د  ه 

  معاینه،   سیستمونو   د ناروغيو په خاطرد اړوند،  غړیود    څارويو د مختلفو  ل.  بشپړمعلوماتو ذکر کو 

د  کول،    سیستماتیک ډول د ناروغیو  تشریح  عمومي او  په   درملنې څخه بحث کول.تشخیص او  

 يدل.   په مختلفو ناروغیو پوه ل او ل څخه بیلو له بیو  ي روغ او ناروغ څارو ، مختلف اصولې معاین

 (  Temperature)  د تودوخې درجه  ۲-۱

ګرموالي نه عبارت ده چې په فارنهایټ یا  د تودوخې درجه د څاروي د بدن د داخلې   

مقعد  د  عموماً  درجه  حرارت  د  څاروي  د  کې  طبابت  وترنري  په  کیږی.  اندازه  ګراد  سانتي 

(Rectumڅخه اخیستل کیږ )  .ي 

د کې له يوې څخه  مقعيتر لومړي په غوړينو موادو غوړ شي او بيا په  ه چې ترمامبهتره دا د

ته ترماميتر د مقعد له پورتنۍ برخې سره وصليږي او له مقعد  بتر دوه دقيقو پوري کښيودل شي ال

څخه د راويستلو وروسته په دقيق ډول کتل کيږي ترڅو معلومه شي چې سیماب په ترماميتر کې 

کوي. که    وتهری پورته شوي دي چې همدا نقطه د څاروي د بدن حرارت په ګر کومې درجي پو ت

موادو نه ډک وي نو په دې وخت کې د مقعد د حرارت  چیرته  مقعد پراخه وې او یا هم له فضله  

 درجه د نوموړي څاروي د وينې د حرارت په نسبت لږه ښکته وي. 
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نسبت     کې  څارویو  لرونکو  وینه  ګرمه  لرونکپه  وينه  درجه  سړې  حرارت  د  ته   څارويو  و 

توپي لري.    ه مختلفو حيواناتو کې يو له بل سره هم يو څهرجه پدت  ار ثابته وي او همدارنګه د حر 

نه وي. د تودوخی درجه  سهارمهال  Fo1.5-1ساعتونو کې د )  ۲۴لیکن دا توپیر په   (څخه زيات 

هلو څخه وروسته کیداې شي  ن او د شخوند و نسبت ماښام ته لوړه وي. همدارنګه د خوراک، تمری 

دید  د شه شی. د حمل په دوران کې او همدارنګه د لنګون  لاړ چې د تودوخې درجه لږ څه پورته  

 درد په وخت کې هم ممکن د حرارت درجه پورته وي.

 ( جدول کې د مختلقو څارویو د حرارت نورمالې درجي ذکر شوي دي.۱په ) 

 ( Pyrexia) تبه    ۱.۱.۲

ارت حر  ( وایي چې دHyper pyrexiaلوړوالي ته )او د تودوخې درجې ه پایرکسیا ي تتب 

 یاتوالی په معنی ده . د درجې د ز

 Collapse temperature)) وخې ټیټه درجه د تود ۲-۱-۲

دا د تودوخې هغه درجه ده چې د څاروې د بدن له نورمالې تودوخې څخه ټيټه وي او په  

ر  ته  یې مړینه منځ  تودنتیجه کې  یعنې د  نورمال حالت څخه ډيره ښکته  اځي  وخې دا درجه د 

 ( ۱۱: ۱۳ده.)

 (External temperature)تودوخې باندنۍ درجه  د  ۳.۱.۲

د بدن له نورو غړو لکه غوږونوڅخه معلومیږي. د بدن    د تودوخی دا درجه له پوستکي او

په د تنظمیږي.  په واسطه  وینې د دوران  ټوله کې د  په  تودوخه  مه  ی وخت کې چې کو باندنۍ 

يو کې د بدن د باندنۍ تودوخې په  ارووینه تیریږي د وینې د دوران څخه ښکارندویي کوي. په څ

اټک تبه  اوربوز  واسطه  څارویو  د  چيي  که  شي.  کيدلي  د    (Muzzles)ل  نو  وي،  سوړ  او  لوند 

 وی کوی.  څاروی په روغتیا دلالت کوي خو که چیرته وچ او ګرم احساس شی نو د ناروغی ښکارند 
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 (   ۱۳:  ۱۷او ۱۱:  ۱۳ي) درج : د مختلفو څارویو او الوتونکو د تودوخې نورمالې    جدول   لومړی 

 )سانتي ګراد(  د بدن نورماله تودوخه   ګڼه

 38.5-37 اسونه ۱

 39.2-37.8 غواګاني ۲

 40-38.3 پسونه  ۳

 38.9-38.3 خوګان  ۴

 40-38 اوزې ۶

 38.9-37.8 سپي  ۷

 38.9-37.8 پيشوګاني ۸

 41.8 الوتونکي  ۹

 

 د فزیکی معایناتو طریقې  ۲.۲

 (Inspection)مشاهده کول ۲-۲-۱

په خاطر مشاهده    لومړي د  څاروي د معايناتو  په دوه ډوله دی.  کيږي. مشاهده کول 

يوې فاصلې څخه د څاروي عمومي معاينه کول دي او دوېم د يوي فاصلې څخه د څاروي د بدن  

 ول دي.د مختلفو غړو خصوصي معاينه ک

عمومي ش  مشاهدې  د  تاثي  او  فشار  کوم  څاروي  په  چې  دا دې  هدف  ؟   ته  څخه  نه  که 

رويه کې يې کوم ت او  بڼه  ادرار،د  ظاهري  اواز، فضله مواد،  ليدل کيږي، همدارنګه خوراک،  غي 

 بدن حالت او داسې نور په پام کې نيول کيږی. 

کيږي تر  مختلف غړي کتل  په خصوصي معاينه کې له يوې فاصلې څخه د څاروي د بدن  

دا چې  معلوم شي  يې  حالت  غينورمال  او  نورمال  زياترهکا  څو  اړه    ر  پوري  معايناتو  کلينيکي  د 
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نورو غړو معاينه کول شامل دي.  ل او داسي  پوستکي  په دې ډول کې د سر،غاړې، سينې،  ري. 

(۱۷:۱۱-۹ ) 

 ( Palpation) لمس کول -۲-۲-۲

ګوت د  ډول  مستقيم  په  عمل  کولو  لمس  پهد  او  پواسطه  ځانګړو   و  د  ډول  مستقيم  غي 

د لمس پواسطه  ، قوام، تودوخه او حساسيت ښودل  ت اندازهآف  ويت دوسايلو په ذريعه چې د عض

 ترسره کيږي. د لمس کولو پواسطه لاندې موندنې پيدا کولي شو:

شکل) کی  Doughyخمیری  هغی  په  او  شي  وارد  فشار  عضوه   یوه  په  چی  دي  حالت  (:هغه 

 لکه ادیما.ی منځ ته راشی ژوروال

ی شکل  ورمال ځيګر په څیر قوام ولری. دد ن (: هغه حالت دي چی یوه عضوه  Constancyقوام )

 ځيګری قوام وایی.  ته

دې ته کلک   (:هغه حالت دي چی یوه عضوه د هډوکی په شان کلکه لمس شی.Hardکلک )

 لمس ویلی شو.  ډول

س شي نو دي حالت ته موجي  او الاستيکي لم  (: هغه عضوه چې ښويهFlutuatingموج لرونکي)

 شو.  لمس ويلي

:Tens  او د لمس په واسطه سريښناک  له مایع یا ګاز څخه ډکه وی  کې یوه عضوه  لت  په دې حا

 حالت لمس کیدلی شی.

 : Emphysematous   هغه حالت دې چې په عضوه کې هوا جمع وي او د فشار په ذريعه حرکت

 هوا جمع کيدل. وکړي لکه د پوستکي لاندي د
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 ( Percussion)  ټکول ۳.۲.۲

ټک خاطر  په  معايناتو  فزيکي  لومړ   ونهد  کيږي.  ترسره  طريقو  دوه  لاس  په  د  منځنۍ  ي  د 

په غي مستقيم  په دويم ډول کې  په مستقيم ډول ترسره کيږي.  پرته  ګوتي پواسطه له ممانعت 

په يوه ساحه کيښودل کيږي او د ګ يا هم د لاس ګوتي  او  په  وتو د څوکو او  شکل لاس  يا لاس 

اوازونه ډير ښه یاداشت کیږي .یا هم د لف  وسيله ټکول صورت نيسي. په دې سره  د سینې مخت

یګزور ، د فلیګزومیتر او یا همر)څټک( په واسطه مختلف اوازونه معلومیږی. په دې طريقي سره  فل

فل فليګزور،  د  همدارنګه  کيږي.  ياداشت  ښه  ډير  اوازونه  مختلف  يد سينې  او  ا څټک يګزورميتر 

عمليه په زوره اجرا شي نو د سيني    وشنپواسطه هم مختلف اوازونه معلوميږي. که چيي د پرک

 اوازونه معلوميږي.   Resonant)   (وازونه او همدارنګه د سږو ژور ژور ا

اوازونه: دا اوازونه په اړوند انساجو کې د هوا له موجوديت پرته په منجمد   (Dull)پڅ     -۱

 ( ۱۱: ۱۳اوريدل کيږي.) شکل

اوازونه:  -۲ او د   ټمپانی  اوازونه درانده دي  په  درادا  اواز په شکل معلومیږی.  مربوطه م د 

دا چې غړي ان يا  او  وي  هوا موجوده  توګه ډک وي. ساجو کې  بشپړه  په  لویو  له ګیس څخه  په 

او  په ټیمپانی حالت کې په واضح ډول  آوازونه د رومن او سیکوم  ریدل کیږي. دا  څارویو کې دا 

اوریدل  نه  بشپړډول  په  اویا  ټیټ  په عادی حالت کی  په کوم وخت کی  کی  اوازونه  ږی.همدارنګه 

و سږو په خالیګاه کې د لیژنونو تر منځ فاصله رامنځته شي او يا د سږو په خالیګاه  ا  چي د پلورا 

ی لویو څارویو ک  کې د هوا د موجودیت له کبله هم غیر نورمال اوازونه اوریدل کیږي. پرکوشن په

مرسته کوونکی عمل دی. د سينې  او   د سږو او بطنی احشا د ناروغیو د تشخیص لپاره یو مناسب

په سږو او د پلورا په داخل کې چې کومي ابسي يا د تومورونو آفت موجود وي نو د   په برخه کې 

 یت(  کې د هوا موجودپڅو اوازونو د زياتوالي سره د اهتزازي )ريزوننټ( اوازونو په واسطه )په سينه  

 Emphesema or Pneumothorax (.۱۷:۱۲وړاندوينه کیږی ) 
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 (Auscultation)اوریدل  ۴.۲.۲ 

 دوه ډوله دی: اوريدل په  

 په مستقیم ډول غوږ پر معاینه کیدونکې عضو کیښودل کیږي او اواز یې اوریدل کیږي.  -۱

 اله موجوده وي.نځ د ستاتسکوپ په غیر مستقیم ډول د غوږ او معاینه کیدونکې غړي تر م   -۲

دل  ي مکمل ارام وي او خوراک ته هم پری نه ښو ارو د اوريدلو )اسکولټيشن( په وخت کې باید څ

شي همدارنګه د ځنځیر او د علف یا ګیا اوازونه هم موجود نه  وي تر څو په تشخیص کې اخلال  

 رامنځته نه شي.

 پلس )نبض( اخستل   ۳.۲

و  دی کی دی چی د څاروي د زړه او سطحی رګون   کولو اهمیت په   د څارويو د نبض د معاینه   

 ( ۶۵:۳۰ندوينه وشي.) ړه او رګونو د حالت وړا څخه د څارویو د ز   ران د وینی له دو 

 نبض عموماً په لاندې ډول د څارويو په مختلفو ځایونو کې حس کیږي.   

۱ ( شریان  ریدیل  او  مګزیلری  سب  د  کې  اسونو  په  ه  اسط پو   ( Radial arteriesاو   Sub maxillaryـ 

 معلومیږي. چې په لومړی شکل کې ښودل شوی دی. 

د غوا په    -۲ )   Sub maxillary ،Posterior radial  ګانو کې  برخه کې  په منځنی  کوکسا  د   Middleاو 

coccygeal  ) .پواسطه معلومیږي 

 په پسونو کې د ورانه او د اوزو د لکۍ او ورانه دواړو په شييان کې نبض حس کيږي.   -  ۳

پیشوګا په خوګانو،    -۴ او  په شریان  سپیو  ورانه  د  يوازي  کیږي.    ( Femoral artery) نو کې  کې حس 

 (۱۳:۹ ) 

 ( ۱۴:  ۱۷)   نبض اندازه، ریتم، اهتزازی پراخوالی، بڼه ، زیاتوالی او کموالی معلومیږی.   د لمس په واسطه د 
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 (Types of pulse)نبض ډولونه   د۱.۳.۲

 ی:لاندی ډولونو ویشل شوی دنبض په 

ظم نبض دی  من  چې د زړه ضربان په کې کمزوری وی او دوم غیر  منظم نبض دیالف: لومړی  

 وی وی، لکه د زړه ناروغی یا د زړه کمزوری.چی د زړه ضربان په کي شدید او ق

( کی نبض قوي يا تيزوي او د زړه د عضلاتو په  Hypertrophyب: د زړه په غیر نورمال غټوالی ) 

یانونو د دیوالونو د انبساط له کبله منځ ته راځی  ی. سخت نبض د شرډیجنریشن کی کمزوری و 

 .دونو کی یاداشت کیږیه د کولیک په شدیدو در اتر چی زی 

 (Artery pulse) شرياني نبض .1

 (Jugular pulse)  وريدي نبض  .2

په وسيله په شييانونو کي    زړه د  د  په هغې کې    وينه چي  هغه نبض دي  شرياني نبض تقلص 

 .سره لمس کيږي ۍپه اسان   ېاج په سطحي شريانونو کمو ا اد چي  ه کيږيرامنځتج او ام

او   ض د نب   وريدي  لري  قرار  په تړلي شکل  فعاليت دهغ  د  زړه سره  ا ي مستقيم  باط  تر فشار سره 

د چي  موجونه  کوم  په   لري  توليديږ  ديوالونو وريدونو  سره   د  ي کي  نوم  په  نبض  وريدي 

 ( ۱۳:۱۰).ديږياي

 کیفیتنبض    د ۲-۳-۲

زړه د   د  يغڅپو ت امواجو  د   ېد د  .اړه لريې  امواجو پور  د فشارد  کيفيت عموماً ض  نب د

(Diastole)  تغي د  اد. په پايله کې   تغي کوي  ،څخه ډکيږي  یوينله  ه  زړ   ې کله چ  ې په مرحله ک 

انداز   دزړه   په  نظميريتم    د   نبض   د  رکوي.یتاث   ې باند  ېضربان  متفاوتو   د  بي  د  څپو  د  نبض 

ل  عم  گوتو په وسيله معلوميږي چي دا  لاس د  نبض کيفيت د درنگه  همدا  .اړه لري  تغياتو پوري 

  فشار تغيات او د ويني  د ېشي چې کول ې معاينه کوونکپه وسيله   ېد د .ه لريڼتجربوي  بازې يو 

کړي   تعين  وينه  تييدونکي  څخه  زړه  کله  طريقه  دغه   په  هم  څه  ضربان   د    ې که  څه    لږ  زړه 
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جه  ينت په  ئ زړه  دستگاه  د ارزياب د ه کې ميخانيکي طريقپه کولو د فشار اندازه   ېوين د . زياتيږي

  تغيات د  تکيفي  د  ېيږي او نبض په طبيعي حالت کنيول ک   ې ث لاندحويني رگونه ترب   کي د

د چي  زړه  اختلالات  .  ې پور  (Vasomotor)  ناروغيو  لري  د  د اړه  اختلالاتو  شريانونو  مختلفو 

 ( ۳۰:۷۴). پواسطه منځته راځي

يواځي تغ  دا  باند   ېات  نبض  په  ډول  مستقيم  يا  موضعي  نبض    د  چی  ريتاثيل  ېپه 

ديعيوطب موج  ک  ې ده  پ  ې چې  ي  او   ېحالت  ډکيږي  ډول  ښه  په  ديوالونه    د  شييان  رگونو 

ګوتو پواسطه   سره د  ۍ په اسان  ې کوي چ پيداTonicity)   (  کوي همدارنگه کشش  پيدا  ېپراخوال

ب  ې چ  هغه فشار   .کيدي شي  سح ترڅو    ې ډول قطع شي چ  ېداسه  پیږي  وارد  ې اندپه شريان 

نبض په   د ې  نوعو ک  ځینو په   ېو چ اوس  وجه بايد مت  .رگونو ديوال حس کړو د   ې چو  ش  ې مونږ وکولا 

 د شريانونو  ېو کی سپ او پسه په نسبت با الخصوص په اس نورو نوعو لکه غوا او اخري نقطه کي د

په   د  ( Vasomotor) ېشي چ  ې لا نځ  فرق کو ترم  نوعو  مختلفو   د .  يو زيات    پراخوالي فعاليتونو 

 عوامل د دا  اړه لری.  ار پوري مقد ستيکي انساجو اندازه يا الا   ې هغ او د  کوی   فرق   ېميکانيزم ک

 .کويباندي اثر  (Tonicity)پراخوالي په عمليه او  رگونو د

چ  هتوج  د په  وړده  او   اوزي،  سپي،ي  د  پسه  کي  د  اس  وا  نبض  نامنظم  دهغو   ې لريتم 

په موجوديتناروغي نیکلين  ېچ  ېک  و  يه  کي علايم  . یده   معمولي کارنوغيلري په صحي توګه 

(۷۱:۳۰  ) 

 

 طريقه  حس کولو   بض دن د  ۳.۳.۲ 

د  د کولو   نبض  تييدونکي شريان  طريقه    حس  اړونده  په  پرمخ  د هډوکي  داسې ده چې 

ته له دې څخه د  ودل کيږي. وروسباندې د پوستکي په مخ د انتخاب وروسته يوه يا څو ګوتي ايښ

که چيي شريان غټ وي نو  د ګوتو د څوکو  ي.  معمولي فشار سره يوځاي د نبض موج حس کيږ

 ندې حرکت کوي خو کار بايد پرته له دې چي حيوان ته کوم مزاحمت موجود شي ترسره کيږي. لا 
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کې    ړو برخو کۍ  دوااو د ل  facial arteryگانو کي  اپه غو   او  Sub maxillary arteryپه اس کي

شي.   کيدلي  حس  گوتينبض  در   او  دوه  د  د  خم  د   ګوتي  يمجاوير   ېيا  محورسره    رگ  طولي 

شي    حسڅوکو پواسطه  د  گوتو    رگ ښه د  هدي صورت کي مربوطه  ترڅو پ  کيږيموازي کيښودل  

پوستکي او اسان  حالت غوره کړی  هغي لانديني شريانونه کش   د  ترڅو  په    حس سره نبض    ۍنو 

  د ض  نب  ترڅو د   په کار دي فشار    په سطحه لږ وي نو    واړهشريانونه    ې چ  ېصورت ک هغه  په    .کيږي

ونيول شي.  ورکيدو   د  دمخه  رسولو څخه مخک  د  معايني  نبض  ته  کيږ  ېپاي  په    ېچ  يتوصيه 

نو  منځه لاړشي    نبض د   ې چ  ېک   ې په هغه ځا  .فشار په تدريج سره زيات کړو  ی شريانونو وارد شو 

  د ې به  کارلاسته راوړن  ېد  د  دوباره نوي شي.نه  موجو نبض    ترڅو د  ږي کميتدريج سره    فشار په  

  ه ممکن لوړ   و تجربه ښکاره کيدلد  يفيت  نبض ک  ويني فشار او  د  د  ،اطمنان درجه  د  ېقی طر  ېد

ک  .کړي په مختلفو څارويو  بايد  معلومول  د  ېمحصلين  د  نبض  ترڅو  نبض دلاسته    تمرين کړي 

لپاره   عي يڅرنگوالي په طب  ۍفريکونس  د تو او  خصوصيا  نبض د  د  ښه تجربه حاصله کړي.راوړلو 

نبض په    اهميت بايد د  ېهغد  او  فزيالوژيکي عواملو تاثي    د  ې.هم در مډي  ې ډول په حيواناتو ک

ک تشريح شي  ېخواصو  توگه  چ  .په صحيح  کول  ېد  د   ېکله  په  کارسره مخامخ شو  چې  ې شو 

او  سرعت،ې،  څرنگوالاو    تغيات  ،عي نبض خواصيطبو د  حيواناتد  ډول    جداګانه نبض    د  ريتم 

 ( ۶۹:۳۰). معلوم او وپيژنو  کيفيت

 لاندې شکلونو کې ښودل شوی دي.  څارویو کې د نبض معلومولو طریقه په  تلفو خم په

 آسونه 

  .لاندینې شکل په آسونو کې د نبض معلومول په واضح ډول راښايي
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 ( ۳۰:۶۶: د اس د نبض معلومولو ساحه  )شکل -۱

 

 

 ( ۳۰:۶۹ض د معلومولو ساحه)د نب د سپی : شکل -۲
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 ( ۶۷: ۳۰د معلومولو ساحه ) نبض  د یک :   په غوا شکل -۳

  

 

 ( ۳۰:۶۸: د غوا د نبض د معلومولو ساحه ) شکل -۴

 شمير نبض د ۴.۳.۲

د نبض شمیر یوازې د زړه پوری اړه لري او د سطحي واسکولر سیستم د بدلونونو سره نه   

کیږي پاغیزمن  شمیر  نبض  د  د  .  زړه  د  ممکن  ښایی  کوي  اغیزمن  نبض  چې  کې  پیښو  هغو  ه 

د زړه ضربان د نبض موج نه   ې حالاتو کې نماینده ګي وکړي او یا یې ونه کړي. په ځینان  ضرب



27 

د نبض نورمال شمیر په دریم جدول کی   په یوه دقیقه کي  تولیدوي او د نبض شمیر مختلف وي.

د پام وړ فرق   د نورمال نبض په شمي کې ونو کې په مختلفو نسل ښودل شوې دې.د شیدو غواګانو 

( لپاره په  Clinationخو ) رق موجود دېغواګانو کې دا فزیات او کم تولید ورکونکو  په موجود دې.

 ( ۱۴: ۱۷عام معایناتو کې د یاداشت کولو وړنه دی.)

 .کويحالاتو کي کومک  مريضي روغتيا او ،حيواناتو په تشخيص د نبض شمي د

 .يزياتيږ ې په دوه حالاتوک نبض شميد 

 حالت پتالوژيکي  .۱

 ت حال فزيولوژيکي  .۲

ک  حالت   پتالوژيکي  په حيوان  ناروغي د  ېوين د  ېلکه  توکسيميا،   التهابات، تبه،  ،وراني 

 .یا د زړه کمزوري زړه ناروغي د سيپتسيميا، خونريزي او

لکه خورا   و املعو   ې لاند د  ې النبض زياتو  په روغ حيوان کي د  له پلوه   لوژيکي حالت و فزي د  

ه  اړ ې  پور  ېجي لوړوالر حرارت د محيط د د ل اوگواتمرين، لن حيوان نوعه، د  ،ک کول، هيجانات

 ( ۱۰: ۱۳)لري.

 (   Bradycardia) د زړه د ضربان کموالی ۵.۳.۲

ویل کیږي چې په دې کې په غیر معمول شکل    Bradycardiaد زړه د ضربان ورو والې ته             

 Traumatic)سیتمکمل زړه بلاک کیږي.  په څارویو کې د تروماتیکي ریتیکولي یوه برخه یا  حت

reticulitisت چې د نورمال حالت څخه رومن ډیر زیات خالي وي نو په داسی  یا  هم هغه وخ ( او

 ( ۱۷:۱۴حالت کی زیاتره د سرد کرینوم لیژنونو تر مینځ فاصله واقع کیږی. )
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 ( Tachycardia) ياتواليبان زضر زړه  د  ۶.۳.۲

د د            زياتوالي ضر زړه  چی وا دیاکار  تکيته    بان  د    ېې  کې  څارويو  په  میا سیپتیسی معمولاً 

Septicaemia) )،    توکسيميا(Toxemia)   او هيجان و دردون په وخت  کیدلو    ، د دوران عدم کفايه 

تر  سبه  د ضربان محاړه  د ز ستهو ثانيې ور   ٣٠هر    ېبايد چ  ېدغو حالاتو که  پ  .دل کيږيیل  ېک

  ي جدول کې ښودل شو   دریم له مخې په    ېقدقي  یوی   نبض اندازه د  مختلفو انواعو د د  .سره شي

 . ده

 نبض ريتم  د  ۷.۳.۲

وي. منظم  غیر  یا  او  منظم  شي  کیدای  ريتم   د  ریتم  د دنبض  امواجو  جګوالې  متوالي 

غي   يا او   ظم منچي  کيداي شي  لي امواج  ادغه متو   . یمحاسبه کولو ته واي  يا وخت  زمان  ترمنځ د

 مساوي او په منظم ډول واقع کيږي او  پسيبل   د که چيي منظم وي دغه فاصله يو   .منظم وي

  Significance   د نبض  م وي دغه موجونه په مساوي ډول نه واقع کيږي.ظه چيي غيي منک

 ريتم د زړه په ناروغیو کې زیات لیدل کیږی .

 نبض مشخصات  د   ۸.۳.۲

)خوالپرا  نبض د          په وسAmplitudeې  فشار  د  ګوتو  د  لپاره  کار  د دي  موج    یله(:  نبض  د 

کې په زیاتې اندازې سره زیاتیږې چې دې ته    (Stroke valume)ه په اندازه کیږي.  امپليتود د زړ 

(Aortic semi lunar valve)      ل کې  کمزورۍ  یا  او  ناروغیو  په  زړه  د  زیاتره  حالت  دا  یدل وايي.  

 (۱۴: ۱۷کیږي.  )
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 ( ۱۴  -۱۷او ۳۰-۷۰رمال نبض شمير په دقیقو) نو   په مختلفو څارويو او الوتونکو کې د    دویم جدول:  

 د نبض تعداد                                  نوع:                                                    

 ٤٠-۲۸.......................................................................................... ....اس

 ٨٠-٧٠ .....................................................لري..... ال عمر و و کتر ی  ی اس بچ د

 12٠-1٠٠............................................................ ................... ....یخوسک

 ۵۵-۸۰.............. ............................... ............................. ....... ........... اغو 

 ۹۰-۷.............................................................................................پسه 

 ٩٠-۷٠.............. .............. ............... ..............................................وزه... 

 1٣٠-1٠٠......................................... .......... . ...................... خوگ.....  ځوان 

 ٩٠-٦٥............................................ ......... .............سپي .............  غټ نژاد

 12٠-۹٠.......................................... ..... .... ..........سپي................. واړه نژاد

 1۴٠-1۲٠........................................................... ............................ شو پي

 2٥٠-12٠................................................ ...... ........................... سوي .... 

 ٤٠٠-2٠٠............................ .................. . ........ګان..................... چر  کورني

 ٥٣-22................................................................ ............. يل...............ف

 ٣2-2٥.........................................................................اوښ.................. 

 2٠٠-11٥.................................................................. ........... )بیزو(شادي 

 ملونه  په سالمو څارویو کې د نبض د زیاتوالي فزیالوژیکی لا     ۹.۳.۲

که  شمار   هدوهمپه    :  نوعه.1 د مختلفو حيواناتجدول  الوتونکو ې  او  د  د  و   سرعت  نبض 

دت لري اوهغه حيوانات  اسره ع  ېوهنس  لا   د   ېهغه سالم حيوانات چښودل شوي دي.  تفاوت  

مثال په ډول    د  .راځي  ې زياتوال  2٥%  ېنبض ک وسره په  تړل  پهدت نلري  اسره ع  ېلاس وهن  د  ېچ

مل  ې لا ي  تفاوت  ېبدن انداز   زيات وي اما د   یېنبض سرعت    وي د  ین کوچنهرڅومره چي حيوا
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  په داسي حال کې   وي  م ک  تي په نسبی نرغوا  د  د نارينه بچي د نبض سرعت ېسپ  مثلاَ د  ېده  ن

 شان وي. يو  یېعمر  ېچ

ضربان سرعت دغټ   نبض  : معمولاَ په وړو جسم لرونکو حيواناتو کي د   اندازهد جسم    -۲

نبض    وخت کي د  استراحت په  يوسالم بچي دد  اس    ي مثلاَ دو واناتو څخه زيات  حي  و جسم لرونک

اس په    دروند   بار وړونکي   ې د چ   داځلي په حدود کي وي  حال    ٤٠ي په يوه دقيقه کي  يشمي

  جسم د  د  ې په غواگانو  ک  وي او   ېځل  (٣٠)نبض سرعت په يوه دقيقه کي    شرايطو کي د   ېهمد

   . نه ويښکاره  ان مشخص اوچند ېاندازي اثر په نبض باند 

مثلاَ    ی ته زيات د  نسبت غټو حيواناتو   ې ک  واناتو ځوانو حيپه وړو    ې نبض تيزوال  د:  عمر  -٣

  ې په داس ( وي 12٠ې )نبض شميپه يوه دقيقه ک  د   ې هغ  شوي وي د  تولد   ه از ت  ې هغه خوسکي چ

په  ې  غه حيوان کبال په يو  و  ا(٨٠ې )په يوه دقيقه ک ې په يوکلن خوسکي ک شمي  دا  ې چ  ې حال ک

  ی، قبول وړ د  دکې    انو حيواناتو و ځې په  لوړوالو  ا  نبض سرعت  وي. د  (٥٠-٨٠)  دې  دقيقه ک  یوه  

پور   يت دوغلب  د  یوازېله  سم  مگر دا لرينشتوالي  نه  اړه  د حيوان بيګانه کس پواسطه    يو   د  .ې 

په يوبالغ    ي.لر   لوژيکي تاثياتو فزي  باندې  نبض په سرعت  د اواضطرابکلينيکي معاينات  ،  تړل

اساس په ځوانو خوسکيانو ر  فريکونسي پ د   ېشرايطو ک  ېده  پ   ې شيدي ورکونکي غوا ک  اس او

(  ٨٠)غواکي    ېاو دا اندازه په يوکلن  ېک  شاوخواپه    ېلځ  (12٠-1٠٠کې)نبض په يوه دقيقه    ېک

  ې استراحت په حال ک  د  ېچ  ېاما نبض په هغه خوسکي ک   ي.  ذکرشويد   ېځلي په يوه دقيقه ک

  ځلي او   ٨٠ه کي  په يوه دقيق  ېک څلورو اونيو    لومړیو ژوند په    سره عادت وي د   ېلاس وهن  او د وي  

 دي.  ليځ ٦٠دقيقه کي  یوه کي په ۍشپږمه اون   په

 ې تمرين په وخت ک  کوي باالخصوص د  ن تمري  ې هغه حيوانات چ-:  فزيکي شرايط    -٤

په معمولي طور په مسابقوي    ته په کې د نبض ضربان کم وي.   حيواناتو نورو نوعو   ېنسبت دهمد

د   ېک  و یپه خاص ډول ښکاري سپ  و خاص نژادون  و ید سپ  سونو اويوريتمه اسونو، ښکاري ا  اسونو،

کم   ضربان  کليدنبض  ک   .يږيل  اسونو  شوي  ذکر  د  د  ېپه  او  نبض  سقوط   د  ېکموال  امواجو 



31 

بطنونو او    يا د  او  Hypertensionلکه    ه لاندې دلايلو ممکن کيدي شيپ  ېاستراحت په وخت ک

دريدن نسبي  کيدا  او  ېدهليزونو  علتو   یيا  نور  و شي  دچ  لرينه  طبوغي  ې  خطرناک يي  او  عي 

ښځو په   د ېنبض سرعت په نرانو ک  د ېثره نوعو کو په اکناتحيوا  د وضعيت ښکاره کوونکي نه دي.

 (۳۰:۷۰) نسبت کم وي .

  ه حيواناتو ته زيات  ت وچو نبض اندازه نسب  د  ېبلاربوالي په اخرو مرحلو ک  د  :  بلاربوالي.۵

چ  دا  .وي ممکن  کب  Hypertensionعادي    د  ېحالت  د  له له   یدر   وروستیو په    ېبلاربوال  وي. 

 ده . پوری   ٤٠-1٥اندازه  یزياتوال نبض د  د ېو کپه غواگان ېمياشتو ک

نبض په فريکونسي کي    کيدو سره د  ې وخت په نژد  لنگوال د  د  (Parturition):  لنگوال.۶

 . يل کيږزياتوالي ليد

 شيدو   نسبت د  نبض سرعت  اتو دشيدو ورکونکو حيوان  د  (Lactation):  . شيدي ورکول۷

وي  زيات  ته  حيواناتو  ورکونکو  چڅو   همدارنگه  .نه  دغوا  د   ېمره  ورکولو    و  کي  په  شيدو  توليد 

راځي  د  د  نو   زياتوالي  ک  نبض  فريکونسي  هم سرعت  کيږ   ې زياتوال  ې  توليد    ي.ليدل  زيات  په 

  شيدو   ول دادي ډپه ع  ېدهغه غواګانو په پرتله چ  ېنبض سرعت ممکن چ  د   ېانو کورکونکو غواگ

 . ي مو م والې زيات  1٠يد کوي %تول

د   دا  -:  .هيجانات۸ کض  نب  عمل  فريکونسي  هغه    .راوړي  ې زياتوال  وړ   ې ملاحظ  د  ې په 

  ې نبض په سرعت ک  ديې  اثر په وجه    هيجاناتو د  سره عادت نه لري د  ېلاس وهن  حيوانات چي د

په  نژدي کيدو سره    بيگانه کس په   و ي  شيدو ورکونکو غواگانو په اړه د  د  .  کيږي  حسوسم  ېزياتوال

ډول حيواناتو  ېده پ مومی. توالي زيا 1٠اپي ډول %ناڅنبض سرعت په  غواگانو د معمولي ډول د

عي محدوديت  يڅو دقيقو په طب  نبض سرعت معمولَا وروسته د  سالم والي په وجه د  حيوان د  د   ېک

  نبض د   دې  الاتو زي او  فريکونسي.د هيجان  وي  ېلاصيږي البته نورهيجاني عوامل بايد په منځ کخ

کي معاينات اوتړل  یکلين  .ه مخامخ کيږيعامل سر   نکيويرو   دې اړه لري چې حيوان  د والي پور ږاو

پښتورگو   وجه چي ده  عت د  هغي هماهنگي پیوض  څخه شميل کيږي. ېجمل  تحريکاتو د  ېدد
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 و دسيمپاتيک اعصاب  د  او  ېزياتوال  ېترشحاتو ک  ېمرکزي برخ  د(  Adrenal gland)  پاسه غدي  د

تو  عضلا   بدن د   يع موجب گرځي د زتو  ويني  بدن داخلي برخي څخه د د  ې چې  د  ې فعاليت زياتوال

 ( ۳۰:۷۰)پيداکوي . ېزړه ضربان زياتوال حال د ې ده پ  ي اواو اسکليتي سيستم په طرف کيږ 

  زياتوالي   نبض  د.  سبب کيږي  زياتوالي  نبض د  يکاتو زياتوالي دفزيکي تحر   د  -:  ورزش  -۹

په اسونو  (  standard-bred)او  (thoroughbred)د  دی.    تفاوتم  ېپور    د نوعی  حيوان   شدت د

نبض    د  ېچ  ،  ضربان اندازه کول الکتروني دستگاگانو په واسطه ښودل شوي دي  نبض د  د  ېک

  1٠په    ېلوړشي په غواگانو ک  ې رزش په مسابقه کسخت و   دځلي    (2٠٠)ې سرعت په يوه دقيقه ک 

ور  کدقيقو سخت  لري  د  ېزياتوال  ٦٠%  عت  سر   نبض  د  ېزش  د    .ځان سره  دقيقو  ٣٠وروسته 

داح استر  څخه  پ  ت  وهل  ک  ېده  نبض  حيواناتو  ن  ې نوعه  واضح  %  .ويه  ممکن   1٠همدارنگه 

همدارنگه    او  روستهو   يدقيق  ٩٠ورزش د بس کولو  امکان لري د عي حالت څخه زيات وي اويطب

 ورزش کوي د ېچ  ېناتو که حيواپه هغ .ص نشيلا خ  ېاستراحت په وخت ک پخپله اوله سطحه د

  دقيقو1٥  -1٠سره معمولاَ د  و نبض وهل  د  څخه وروستهورزش    دنه  مسابقي اسو   د اسونه،  ۍرلسپ

 .حالت ته راځېعي يوروسته پخپله طبجریان 

کولاي شي په ولاړ حالت سره استراحت   ېاسونو څخه چ  بدون د:  بدن کلي حالت  .د١٠

  د   ې په غواگانو ک  .  حس کيږي  لږ  ې په حالت ک  ېستڅخه د  ملا   ې ړ ولا   نبض سرعت د   وکړي د

 . م وي ک 1٠حالت کي % پروتپه  ېاي شي چکيدنبض سرعت 

فريکونس  مصرف د   غذا  ې ډير   د   :خوړل  غذا   د  .١۱ په  زياتوال  نې ليد  د   ېک   ۍنبض    ې وړ 

کي   ه وختپه هغ او . ته رسيږي ٦٦% ې نبض زياتوال  د ېکونکو حيواناتوکپه شيدو ور  .ښکاره کوي

پوري غيي    1٠٠کي ترقه  نبض سرعت په يوه دقي  د   یحيوان په وسيله ډيره غذا مصرفيږ  چي د

نه حمعم د  . کيږي  سولي  د  غذا  کله چي  ورسيږي  ته  پاي  د  خوړل  ټکان سرعت کمښت   نبض 

  مصرفولو څخه يوساعت وروسته د  د  غذا  د  اگرځي اوخپل اصلي سرعت ته بيا نه ر   اما  .پيداکوي
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مصرف څخه مخکي    غذا د   د  ې ټکان څخه چ  نبض د   ېهغ  هم د  بيا  ېشي چ  ی يدانبض ټکان ک

 وليدل شي . توالې زيا 1٠% نممکوه 

 راوړي.زياتوالي  ٣نبض په سرعت کي % عمل د اد -: . شخوند وهل١۲

ټکان  نبض د  سره مخامخ کيدل دحرارت ډير جگوالي اوټيټوالي د -: .محيطي حرارت١۳

حرارت    د  ې وين  د  ې دليل چ  ېده  پ  ې نبض زياتوال  د  ې حالت ک  ېد   هپ  ېزياتيدو باعث گرځي چ  د

له    انبساط    د  رګونو محيطي    په غي مستقيم ډول د  زړه پرمخ او  په مستقيم ډول دځي  درجه پورته  

  Noradrenalin  او   Adrenalinپه دوهم حالت کي د  .ويني د فشار کمښت منځته راځي  لاري د

نبض ټکان زياتوالي په ټولو حالاتو    ه کيږي دمنظور ترسر   د په تولي  د  ید انرژ   ېترشح زياتوالي چ  د

ي. چې دا  او قلبي منشاء ونه لري ليدل کيږ د رګونو  ېچ ېغو ناروغيو کاوپه ډيرو هرد ورسره د ېک

 . څخه شميل کيږي  د حرارت د نښو له جملې

 تنفس  ۴.۲

  څخه عبارت دی.   یو فزیولوژیکی عمل دی چې د هوا  داخلیدلو او بیرته خارجیدلو تنفس  

کې یاداشت  خارجولو په وخت  هواتنفس د بطني خالیګاه د حرکت څخه د پوزي د سوریو څخه د 

کاربن   او  اکسیجن  د   اتوموسفیر سره  د  پواسطه  انسانانو  او  د حیواناتو  تنفس  کیږي. همدارنګه 

خارج    و تبادلی څخه عبارت دی. د تنفس په مهال بطني دیوال داخل څخهدای اکساید د ګازون

له چې حيوان د  ر کسوب کوي او په عین وخت کې د پوزې سوري هم انبساط کوي. هخواته پړ 

ستراحت په حالت کې وې نو د هغې تنفسي خصوصیات او شمیر ډېر په ښه ډول معلومیږي. د ا

زیاتیږي. د اسونو تنفس د استراحت په حالت کې په    تنفس شمیر د تمرین په حالت کې ورو ورو

ی.  تخمینې ډول د تنفس او پلس یا نبض تناسب ¼ محاسبه شوی د دی. په  ۱۲-۸کی یوه دقیقه 

پورې     ۱۵  -۱۲ې د تنفس شمیر د استراحت په حالت کې په یوه دقیقه کې د  په لویوڅارویو ک

پورې دی. په آسونو کې نسبت     ۲۰  -۱۵کې    دې. په پسونو خوګانو او سپیو کې تقریباً یوه دقیقه

ی ځکه چې په هغې کې ډیر زیات توپیر موجود دی. په آخر فس شمیر ثابت دنورو څارویو ته د تن
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م په تغیر یعنی د ګرمي په وجه، د ډبلې څرمنې او زیات مقدار خوراک  تنفس شمیر د موسد    کې

شمی تنفس  د  کې   واقعاتو  ټولو  په  زیاتیږي.  تنفس  وجه  د  په  کې  څارویو  ځوانو  په  خصوصاً  ر 

د یوې دقیقی لپاره محاسبه شي.   باید همیشه  ورمال وې. تنفسملاستې په وخت کې ډیر زیات ن

 ( ۱۳:۸) و حیوان د سینې او بطن په برخه کې صورت نیسي. د ی نورمال تنفس 

یواځی د تنفس د فزیکی معایناتو په لیدلو سره د یوی ناروغی قطعی تشخیص صورت نه  

پیژندل    ی حرکات د تنفسسی لیکن ځینی نور موارد شته چی د هغی په لیدلو سره لکه تنفسنی

کی  روغ او ناروغ حیوان ولاړی په حالت    ا د د سږو انبساط او انقباظ، د دیافراګم حرکات خصوص

 ( ۷۷:۳۰سره مقایسه کیږی.)

 همدارنګه د تنفس په شمیر کې تغیرات په لاندی ډول ذکر کیږي  

✓ Polypnea  :نځ ته  د تنفس په شمیر کې زیاتوالی ته وایې چې د تبې په حالت کې می

 راځی. 

Oligopnea و عصبي اختلالاتو  دید: د تنفس په شمیر کې کموالي ته وایې چې د ځینو ش

 په وجه صورت نیسي 

✓ Irregular respiration  او اختلالاتو  عصبي  ځينو  د  چې  وایی  ته  تنفس  منظم  غیر   :

 ( ۱۳:۸نځته راځي. )قوي انستیزیا په وجه می

✓ Cheyne stoke Respiration   :  صرف تنفس  تسم دا  شدیدو  عفونتونو کې  ماپه  او  تو 

کې ورو ورو    غیرمنظمه وی. او سا اخيستنه په  کی  راځی چې د تنفس فریکوینسی پهمینځ ته  

 زیاتیږی او په تدریجی شکل  ورو ورو بیرته کمیږی. 

✓ Costal Respirationاو د پښتیو : په دی قسم تنفس کی بط نی حرکتونه موجود وي 

دو بطنی دردونو او یا هم په حاد پریتونایتس کې. یا . مثلاً په شدی لویوالی په کې مینځ ته راځی

څارو رنګهمدا چی  کله  قبرغه  نو  ولری  دردونه  کی  ګیده  په  تنفسيه  ی   Costal)   ی 

Respiration.مینځ ته راځی ) 
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✓ Abdominal Respiration کې تنفس  بطنی  په  یوځای    :  سره  زیاتی  یا  لږی  پښتئ 

سینی په حاد دردونو اویا د حاد پلیوریسی په    والی کوی لکه دکیږی بطنی حرکتونه په کی زیات

 ې. و کلومړیو دور 

✓ Dyspnoea  کی تنفس  قسم  دی  په  او  دي  اخيستل  ساه  لږه  دا  تنګي  نفس   :

کی   ویستنه  سا  یا  اخستنه  سا  په  وختونه  بعضی  کوی.  زیاتوالی  زیاته  فریکوینسی  تنګی  نفس 

یا کومپه دی کی د فش  معمول وی. دا دواړه قسمه تنفسی نفس تنګی ده. بندش له وجی    ار 

ول تنفس زیات اوږد وی. نوستریل داسی حالت کی ټ   په   ل مشکل وی نو سږو ته د هوا داخلید

یی  پړسیږی، سر او غاړه یی اوږدیږی مخکینئ پښې یی یو د بل څخه جدا کیږی او څنګلې یی  

ی ادیما او  نشیت ، پلمونار خواته وځی. په دی وخت کی تنفسی بندوالی مینځ ته راځی او برامخ  

 نمونیا موجود وی.

✓ Quick Respiration  : قسم ويتن  دا  لنډ  وجی    فس  له  درد  د  چی  لری  درد  حاد  او 

 رمباړی وهی.

✓ Orthopnoea .په دی قسم تنفس کی څاروی صرف د ولاړی په حالت کی سا اخلی :

 ی کوم تغیرات په کی واقع کیږی هغه په لاندی ډول دی. او نور چ

ينکس د ښکتنۍ برخی څخه شروع کیږی چی د خوب یا  لار  دا د  –(Snoringخریدل )

ه حلقوم کې د تومورونو  حالت کې خریدونکی او صاف اواز لری. د خریدلو اوازونه پ په کوما 

 خت کی رامینځ ته کیږی. او  ابسو د موجوديت، او د پوزی د خالیګاو د پړسوبونو په و 

دا  –(Sneezing)پرنجی   یو  کی  پرنجي  رامینځپه  حالت  په    سی  پوزی  د  چی  کیږی  ته 

 په زور سره اوباسی.واسطه هوا 

وهلړ با رم سره    -(Grunting)  ی  زور  ډیر  په  اوباسی  سا  کله  چی  کی  حالت  داسی  په 

کل او  کله منظم  لنډی   رمباړی  په څارویو کی  اوریدل کیږی.  یی  او رمباړی  ه غیر منظم 

ی متاثره وی رمباړی ه نمونیا کی سږداسی ښکاری چی کوم درد لرونکی ناروغی لری. لک

 وی. الی یی غیر منظم ثرو یی د تنفس سره مسلسل وی او بطنی متا
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 (: په داسی حالت کی چی رمباړی یا غرار یی اوږد وی. Roaringغریدل )

څاپی ډول د سږو څخه بیرون ته ( : په داسی حالت کی چی کله هوا په ناCough)ټوخی

د   کی  نتیجه  په  ټوخی  د  نو  برانشاوځی  ته  لارينکس،  رامینځ  تخریش  سږو  او  تیوب  یت 

مضرو د  کی  هوا  په  او زاګا  کیږی.  بدلون  التهابی  وجی  له  موجودیت  پرازیتونو  او    تو 

مضر  زیات  او  صحی  کم  دیر  ټوخی  لپاره  صحت  د  همدارنګه  راځی  ته  مینځ  تخریشات 

 ( ۱۳:۹وی.)
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 لنډیز  ۵.۲

یص صورت نیسي.   ناروغ حالت تشخد عمومي معایناتو له مخې د یو څاروي د روغ او  

یرات، حرکات، حالت، نښې او تاریخچه په يوه  تغري  په کلینیکي معایناتو کې د څاروي ټول ظاه

فورمه کې درج  کیږي.  د همدې فورمې له مخې د یو څاروي د ناروغی تشخیص صورت نیسي. د  

  چې کومې نښې په ومي حالت کتل او د روغ حالت سره مقایسه کول. دا کتل کيږي  څاروي عم

د تودوخې    دي. همدارنګه  وطیکې د روغ حالت دي او کومې نښې په کې د ناروغۍ پوری مرب

  درجه هم د ناروغۍ په تشخیص کې ډیر رول لري او مونږ ته د څاروي روغتیا او ناروغی حالت را

 په ګوته  کوي.  

او تنفس هم د  همدارنګه ناروغ حالت واضح کوي  او  روغ  ناروغی د    نبض هم مونږ ته 

دتشخی او  بیلوي  سره  حالت  ناروغ  او  روغ  دی   ضرور  ډیر  لپاره  لپاڅا  ص  تشخیص  پوره  روي  ره 

معلومات تر لاسه کیږي. بلاخره بايد د یو څاروي مکمل تشخیص د تاریخچې، کلینیکي نښو او د 

 تر سره کیږی.   لابراتواري معایناتو پواسطه
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 پوښتنې  ۶.۲

 ین جواب په نښه کړی. ه درست ترلی څخله جم لاندی څلور ځوابونو -۱

 نظر کې نیول کیږي:    نقطې پهدی لان د یوی ناروغی د تشخیص لپاره -۱

    تاریخچهد ناروغۍ ب:                              کلینیکی نښېد ناروغۍ   الف: 

 ی معایناتلابراتوار د ناروغۍ    د :                                      یټول جزونه درست د   ج:

 د یوی ناروغۍ د قطعی تشخیص لپاره لاندی نقطې مهمې دی :   -۲

معاینات         ف:ال لابراتواری  ج:  تبه    ب:    نښې   کلینیکی  او  د:    تاریخچه 

 تاریخچه،لابراتواراونښې

 . اینات د ناروغۍ د تشخیص لپاره په پام کې نیول کیږي د یو ناروغ حیوان لپاره کوم مع -۳

   او ب الفد:   د پوستکی معاینات     ج:کلینیکي او لابراتواري       ب:     اریخچه ت     الف:

 دی:  جز درست یو کوم  د څارویو د ناروغیو درملنې څخه هدف د حیوان لاندی -۴

 د: ب او ج  ښه وزن لرل         ج:         ښه تولید  ب:      سالم صحت او تولید    الف:

 ندی حالت راښایی: د څاروی لا مونږ ته  څخه    ېد یو څاروی د تودوخې درج -۵

 .عفونی او غیر عفونیج: کمزوری   د:      وغنار ب:  روغ او   پرازیتیالف : 

 په دقت سره ولولی او په لنډ ډول یی تشریح کړی لاندی تشریحی سوالونه   -۲

 ناروغۍ معلومولو لپاره په عمومي معایناتو کې کوم شیان اړین دی؟  د یو څاروي د -۱
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 تر مینځ څه توپي موجود دې ؟  و ناروغ څاروي  . د صحت مند ا۲

 په تشخیص کې څه رول لري؟  جه  د ناروغئ در  . د حرارت۳

 په کومو حالاتو کی د تودوخې درجه پورته او په کومو حالاتو کې ښکته کیږي؟  -۴

 ودوخې درجه زیاته ټیټه شي نو د څه شی نماینده ګي کوي؟ کله چې د ت -۵

 تلو ځایونه کوم دي؟ اخیسکې د نبض  په غواو -۶

 ري؟  ل ل. آیا نبض د ناروغۍ په تشخیص کې رو ۷

 . د مختلفو څارویو د نورمال تنفس جدول یو وترنر داکتر ته څه پیغام لري؟  ۸

 دي؟ . په مختلفو څارویو کې د نبض معلومولو ساحې کومې ۹

 ئ.د زړه د ضربان او پلس تر مینځ څه اړیکه ده دواړه واضح کړ  -۱۰
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 . څپرکی ۳

ي معایناتپوستکد   

به د پوستکی             او  اړه عمومی معلومات، د پوستکی مختلف معاینپه  په دی څپرکی کی  ات 

هایپرکراتوز التهاب،  پوستکی  د  لړمې،  )اکزیما،  لکه  امراضو  مهمو  د  پوستکی  د  یس، همدارنګه 

اډیما کلنیک پوستکی د  او د  او فوتوسینستایزیشن(  او  ی علایم، تشخیصپاراکراتوزیس  ، درملنه 

ونکی وکولای شی  ، د دی ترڅنګ به لوستشی  مخنیوی په هکله په بشپړ ډول معلومات وړاندی 

 چی د پوستکی خارجی پرازیتونه په څرګند ډول تشخیص، تداوی او کنترول کړی.  

کلینیکي   د  پوستکی  په  د  ډول  ظاهري  په  کوم چې  تغیرات  هغه  کی  وخت  په  معایناتو 

کې راغلی  پوستکي  ته  صورت    مینځ  تشخیص  اساس  په  نښو  کلینیکی  د  او  کیږي  لیدل  هغه 

 تواري معایناتو څخه  هم کار اخیستل کیږي. او همدارنګه د لابرا سي،نی

 تاريخچه   ۍد پوستکی  ناروغ   ۳-۱

پوستک د  ناروغه حيوان  ک  يد  کمعاينه  وخت  په  تاريخچ  ېولو  پوستکي ستل یاخ  ې د  د   ،

د  چی  ځکه  دا    ي،ډير ضرور د  مختلف لابراتواری ټیستونه رنګه د پوستکي  فزیکي معاینات او همدا

بلکه    يکيږ   په واسطه تشخيص  ېمعاينپه ظاهری ډول د    ېدا چ  زېنه يوا  ۍناروغ  زیاتره  يتکپوس

داخل ک  ېد  باره  په  ډول ترلا   معلوماتباید  هم    ې ناروغيو  درست  په  تاریخچه  که چیرته  سه شی. 

د مختل پوستکي  د  په  واخیستل شي  ناروغیو  تاریخچه  فو  بشپړه  پوره مرسته کوي.  تشخیص کې 

کسینونه، د حیوان ساتنه، خوراکه او په غذایي موادو وي مخکینۍ ناروغۍ، واڅار عبارت ده له د  

تیرو   په  تغیرات، سفر  ا  ۱۲-۶کې  په  نورو  او داسی  د  میاشتو کې  راوړل، چې  ړه معلومات لاسته 

په مزمنو او شدیدو حالاتو کې ډیر مهم دي،    ادیږي.  زیاتره درماتولوژیکي تاریخچې په نوم سره ی 

ښ یوه  تبلاخره  نښه  کلینیکي  او  پوره  اریخچه  کې  تشخیص  په  ناروغیو  مختلفو  د  پوستکي  د  ې 

 ( ۵۹۸: ۶).مرسته کوي
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 د پوستکي تعريف ۳-۲

ط په منځ کی د یو محافظوی پوښ په شکل وظیفه ترسره کوی  د حیوان او محی   یپوستک

او الکترولایتونو موازنه ساتنه،  ایف یی عبارت د چی اصلی وظ ودوخی  د تی له: د بدن د مایعاتو 

ویتامین ډی تنظیم، د میخان او د  بدن ساتنه  زیانونو څخه د  او فزیکی عواملو د  یکی، کیمیاوی 

پوستکی په اصل کې د دوه برخو څخه جوړ شوی دی  جوړښت هم په پوستکی کی صورت نیسی. 

  اود  یپوستکدویمه برخه یی داخلی )درم( څخه عبارت ده.  ی) اپیدرم( او  چې یوه برخه یی بهرن

هم  مهمه دفاعې وظيفه    ېبلک  ید  ېحيوان بدن پوښل  انسان او  د  ېچ  دا  زېنه يوا  و لحقاتمه  هغ

او رسوي  پريږدي چ  سرته  فکتورونه    ېنه  رطوبت،  ۍيخن ۍ،  مګر لکه  محيطي   ،x–ray   اوUltra 

violet    ،ح  ،ضربیوړانګې پرازچيچونکې  او يتونهشرات  مواد  ،  کيمياوي  ته    د  زهري  بدن  حيوان 

تومورونفنګسونو ،  و باکتريا، ويروسونله    ونهمللا توليدونکي  و  ناروغيد  کي  ستو پ د.  زيان ورسوي ،  و ، 

الرژيو پرازيتون او،  مواد  کي  او  يو دژون  ماکروسکوپی،  وميخانيکي  موادو    موجوداتو  کيمياوي  زهري 

منځه    یا له   متاثره کيږي اوء  پوستکي مخاطي غشا  پواسطه د  ونو لمد ذکر شوو لا  ي.څخه عبارت د

کښنتيپه  او    ځي مساعديږي  عواملو   ناروغيومختلفو   د  ېجه  زمينه  د  چ   ته  یی  امله  له   بدن ې 

 (۳۰-۱۳۳.)و اخته کیږيناروغي و مختلفپه  یپوستک او يمقاومت  ښکته راځ

 د پوستکی ساختمان  ۳-۳

 دی: ه لاندی ډولشوې دی چی پجوړ له دريو طبقو )برخو( څخه  یپوستک

 1-Epiderm  2- Derm   ٣-  Hypoderm 

شوى  ه  څخه جوړ   حجراتو اپیتلی  د    (: د پوستکی نوموړی طبقهEpiderm)  م یدر ایپ  -1

يې   وظيفه  اپیدرمکومه جرحه    که چیریچې  برخه  د  پيدا  په  د  شي  کښې  جوړيدو   وروسته 

اپيدرم   پريږدي.  نه  نښه  نظ  اتو معاين  Microscopicد  طبقه  څخه  په  له  باندې  برخو    پنځو ره 

 ې ډول دي.ه لاندسره پتدريج  په ښکتهڅخه پورته  د ې چ ېد ېويشل شو 
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 )Stratum cornium( ۱ شاخی طبقه-   

 (Stratum  lucidum)  شفافه طبقه   -۲

 (Stratum  granulosum)دانه داره طبقه   -۳

 ( (Stratum malphigشوکي طبقه  - ۴

 (Stratum germinatum)  ه   نطفه یی طبق   -۵

 ( Derm) درم طبقه  د -۲

په    طبقه کښېپه نوموړی    موقعیت لری،  طبقې لاندې  رم یداپ  درم طبقه دپوستکی د    د

او منظم  سره  اندازی  ی ی   Connective tissue. چی  دي  موجود  انساج   Connectiveزیاتی 

ياف زياتره  لانوموړی    .څخه Reticular fiber او  Collagen fiber  ،Elastic fiberعبارت دی له  

او  . د درمدي کښې موجود عضلاتو په شاوخوا ي دپوستک د او Hair follicles ،غداواتو  خولو  د

يوه برجستګي ليدل کيږي چې د  یوځایوالی    د  اپیدرم نوم     Papillaeپه برخه کښې    سره په 

 ږي. يادي

ه کښې نرمه  رخب   ۍپه پاسن   چه څخه تشکيل شوې  )نرمه او شبکوی(    دوه طبقو   د   درم

 ( ۱۶:۵۷۹) .ت لريیکښې يې شبکوي طبقه موقع بقه اولاندې برخهط

 

   (Hypoderm)هایپودرم   -۳

نوموړی   پوستیکی  د  د  لاندې   Dermطبقه  لری   طبقې  حجراتو    د  ېچ  موقعیت  شحمي 

په منځ کښې يوه ارتباطي طبقه   ېبرخ ۍاوښکتنۍ پورتن تکي دپوس د  Hypoderm د. لرونکې ده

 .شميل کيږي
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 د وینی رګونه ي پوستک د   ۴.۳

.  ترسره کیږیواسطه  ه  لمفاوي سيستم پ  يه دتغذ  ېدې طبق  د   او  لري ه  نرګونه  طبقه    اپیدرم 

د  پوستکي   او لرونکی  سيستم   دموي  د    لمفاوي  چی  دموي  دی  عضويت  د    رګونه پوستکي  ټول 

 په واسطه اخلي. رشتو شرياني  خپله وينه د یپوستک  ،لري  خه وينهپنځمه بر 

 ( Skin appendages)  اتپوستکي ملحق د   ۵.۳

( Sebaceous gland)و  شحمي غدوات  (،   Sweat gland)  و غدوات  خولو   پوستکي ملحقات د  د

 څخه عبارت دي.  سر ( اوHair follicleويښتانوفوليکل ) د

 د پوستکی دندی    ۶.۳

 :ډول دي  ه لاندې چې عمده يې پ زیاتو دندو لرونکی دی  دپوستکي 

وظي  -1 بدن   :(Protective function)  فهمحافظوي  حیواناتو  د  شکل  په  پوښ  د  پوستکی 

 کوي . په مقابل کی یی ساتنه فزيکي، کيمياوي، اوانتاناتوڅخه  د خارجی صدماتو لکهچی پوښلی 

خارجي محيط   پوستکي مستقيماً د  :(Body heat regulation)د بدن حرارت تنظیمول      -2

لوړ   حرارت  م رول لري که چيي داخليکښې مهکنترول    حرارت په  د  او.  سره په تماس کښې دي

د العمل  شي  د  له   عصبي عکس  رګونه    کبله  پوستکي   ګرمه  او  پراخیږیپوستکي محيطي  په  وينه 

چ کوي  جريان  زيات  هغهکښې  د  نت  ې  دیپه  کښې  او  د   و خول  جه  داخلي   تبخي   تشکيل  پواسطه 

عصبي عکس    د  و شي نښکته  ف  خلا په  محيطي حرارت  د    که چيي داخلي حرارت .  حرارت کميږي

  څخه ضايع کيدو   زيات حرارت دد    ( کوي او Contractionراټوليږي )  رګونه پوستکي   العمل پواسطه د

 (۹۳:۳۰)  مخنيوي کوي.

 ازن ساتلو وظیفه په غاړه لری .  پوستکی په بدن کی د مایعاتو او الکترولایتونو تر منځ د تو  -۳
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اطراح    د  و خول  طراحي وظيفه د کي اپوست  د :  (Excretion – Secretionاطراحي وظيفه )  -۴

 اطراح کوي. اضافي موادله لاری کي ستپو   د . اوپواسطه صورت نيسي

او  :(Absorption)جذب  -۵ نه جذبوي  اوجامدات  مايعات  پوستکي  ځين  نورمال   ېبرخلاف 

 .لای شیجذبو سره  ۍايتر اونور په اسان ،فورم و مواد لکه کلور 

(  په مقابل  2Oاکسيجن ) پوستکي د  :exchange) (Gaseousوظیفه د ګازونو تبادلوي  -۶

نفوذي قکښې  لريه  په   . ابليت  کاو  لري    ېتنفس  وظيفه  چې  مهمه  عملیه  هغه  اکسيجن  یعنې 

 اطراح کوي.  2COجذبوي او  

وظیفه    -۷ اليافع:  (Sense function)حسي  )  د  صبي  له  پواسطه     (Receptorنیونکی 

 پواسطه خارجي تنبهات لکه ګرمي، یو خاص نیونکی د او. تباط لريسيستم سره ار عصبی مرکزي 

نر  کلکوالېلموايخني،  اوې،  فشار  تماس،  خارښت،  درد،  اليافو   د  نورداسی    ،  د  عصبي   پواسطه 

 تشخيص يې صورت نيسې. قشرته انتقالوي او  دماغو 

وظیفه  میتاب-۸ منرالعاتو ماي  د  پوستکي  (:(Metabolic functionولیکی  ، ونو ، 

  د همدارنګه    لري اول  رو   مهم په متابوليزم کې   ویتامینونو   ونو اوپروتينیاتو،  شحم  ،ونو ايدريتربوهکا

 .نه لکه ویتامین ډی په پوستکی کی جوړیږیويټامينو  ځینیشعاع پواسطه د لمر 

ذخيوي  ه  يو   و شحم  او  ونو اوبو، منرال  پوستکي د  :(Storage function)ذخیروی وظیفه  -۹

ضرورت په وخت کې    د  وجود لری چې کي  رګونو  پوستکي په    وينه دزه  اندا  زیاته اوهم    ،عضوه ده

 ( ۱۶:۵۷۹) اده کوي.اعضاء )غړي( ورڅخه استف لي داخ

   قابليت لري. حس کولو  حرارت د ښه توګه د لمس اوه پوستکي په ډير  -۱۰

 ډولو نه  ۍ ا روغن د پوستکې د  ۷.۳

  a    – یلومړن  (Primary ) 
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 b- یدوهم (Secondary ) 

a  –    لومړني(Primary)   :  له ناروغۍ  ناروغلومړنۍ  دیهغه  عبارت  څخه    د   چې  یو 

  د هغه ځاي   وي او  موجود  ېک  په پوستکي  لامل پوستکي له جوړښت څخه منشا اخلي د ناروغۍ  

 (۶۵۲:  ۱۷) .بدن ته خپريږيټول بیا ته سرايت کوي او  برخو  پوستکي نورو د څخه

bدوهم ناروغۍ   :(Secondary)  ی _  هغ  دوهمی  له  دی  ه  عبارت  څخه  د    ېچنارغیو 

په   لاملناروغۍ   بدن  م  د  کي  عضوه  وي  وجو بله  دد  ښکاره    خو  کي  پوستکي  په  نښې  ناروغۍ 

 .کيږي

 ې افت وهلي پوستکي نښ د

وي او د هغی په خپریدو  نيولي     ېساحه ي  ډيره  یاه  د ناروغۍ چې لږ   انتشار)خپريدل( .1

 کی رول لری.

 تخريبات. ېغدواتو ک د خولو په   .2

 تغيات.   ې يښتانو کو او  ړيو په و څارويو  د  .٣

 ت.ياستکي  په  رنګ  کې  تغپو  د  .٤

 . موجودیتپه  ناروغه ساحه  کې د پرازيتونو    .٥

لاند  په    یې هر يو   ې حالت سره ليدل کيږي  چ   منتشراو     جدا ستکي  افتونه په د پو 

 ډول ذکر شوې دی:  ې 

a. جدا (Discreteدا ډول آفتونه عبارت دي له ): 

١-  (Papules)  :   کو څخه   چنیو د  د  پړسوبونو  که عبارت  پړسيدن  ي  غټ  ېدغه  څه       ې لږ 

د         د   سرهنوم  ه  پ   Nodules  وي  که  د   ېهغ  او  وي  غټ  نورهم   سره  نوم    ه پ  Nodes  څخه 

 ياديږي .         
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 سیروزي   ې یېنځ کیپه م   ېچ  ېآفت د  دبل ډول محدو   يو تڼاکی   (Vesicles) :تڼاکې  -٢

 . ورته ویل کیږی Bulla وی نو  لوي ې ډير  ېتڼاک وي که    یو جمع ش مواد       

٣-  Pustules :    عبارتسوب  پړ   هغه د م  څخه  په  چي  کي  یندي  زوه ځ  شوي    یی   جمع 

 وي.         

٤-  Oedema:  د  د عبارت  څخه  پړسوب   پر   ېچ  یهغه  پواسطه  لاس  د   فشار    ېکله 

 کيږي.   ېپات کېګوتې نښه پ د لاس د راوړل شي         

٥-   Erythmia  :ه د  سورواليعبارت  د   غه  ک  ېچ  ی څخه  ستکي  پو     سرو    د  ې په  

 ندازه زیاته جمع شوي وي. او پوستکې په سور رنګ سره ليدل کيږي.اتواوير ک       

٦-  :Scabs  هغه څخه    عات دوچوي او ماي  تڼاکېکله    ېچی  هغه حالت څخه د  عبارت د   

 نوم سره ياديږي .  ه پ  scabsد  ېچ يوه پرده جوړوي  نو  پوستکي پرمخ  خپاره شي د       

-b Diffuse )منتشر( 

١-  Scales  :   لعبار د  حالتهغه    ه ت  )  د  ې چې  څخه   شکل  ه  پ  ( Dandruffپښی 

        - Fissure : ( ۶۵۲:   ۱۷) .څخه عبارت دیچاوديدلو له پوستکي   د 

 ( Abnormal skinورمال پو ستکي  ) غير ن  ۸.۳

a-  په :  ې  ژيړوال حیواناتو  د  ناروغی  پوستکی  د مختلفو  چی  کوي  غوره  رنګ  ژیړ  کی       و 

 .ده ( Jaundice) ی يړ ز د یی هم  یوهڅخه  هغی له جملی      

b- د پوستکی د کم رنګه کیدو منشا د غذایی موادو کمښت دی.: رنګه کيدل کم     

C- پوستکي  سوروالي د  اکثرهسو :  غشا،    د  روالی  او  واجن،  ېخولمخاطي  په  د  ،  سترګو 

 .کیږي ليدل ېو کالتهابات ځنیو 
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   د وړیو او ویښتانو بې رنګه کیدل  ۹.۳

  هغه وخت منځ ته راځي چي د  ېپيښه په پسونو ک د له منځه تللو رنګ د نو وړيو او ويښتا د

( باندپه  (  Cuمسو  اندازه مس  ه  ېچ  ېپه هغه ځايونو ک  آاخته وي خصوصې  کمبود  په کمه  لته 

(Cuموجود )  .سپينه   ېبله برخه ي توره او  ېيبرخه   هيو یعنی  برګ ويښتان لري    ې پسونه چ  هغه  وي

د   ينوم سر ه  پ  Sparklingوي  اطرافو   دچی    اديږيه  په  ليدل یی    ېک  سترګو  رنګ  تور  او  سپين 

د،  کيږي کعملیاتو    ې جراح  همدارنګه  وخت  د   د   ې په  استعمالول  سامانونو  رنګ    يخو  ويښتانو 

 (۶۵۴: ۱۷).بدلوی

 ((Eczemaاکزیما   ۱۰.۳

و  ناروغۍ  ېطبق  اپیدرم د    يپوستک  داکزیما   سره شکل  مزمن  او حاد    په   ېچ  یل کیږی ته 

او څارویو ولري.  هم  او وچ حالت    مرطوبشي    ې او کیدا  ږی کی  واقع انسانانو  په  اکزیما  اتوپیک 

دی کوم چی د پوستکی د فعالیت   دواړو کې موجوده وې چی د پوستکې خارښت لرونکی حالت

پوستک د  ګرځي،  باعث  کیدو  سره  تر  نه  فزیالو د  پت  په  او ی  سیستماتیک  کې  اکزیما  ژيکې 

   .لیت موجود ويفعاپوستکي معافیتي سیستم عدم 

( https://www.ncbi.nlm.nih.gov/pmc/articles/PMC1397720/figure/fig1/  ) 

 لامل   ۱.۱۰.۳

لاملونه    الرژي کیداي شي داخلي  او یا خارجي  چې دا    ه لرژي دمل الا ناروغۍ    نوموړید   

لمو کي  و ک   په معده او   اتو دي چي د حیوانلاملونو له جملی څخه    داخلی یی د  زیتونه  راپ  ولری.

انتي بیوتیکونو د استعمال ځینی  کیمیاوي یا غذایي موادو د خوړلو یا د    دهمدارنګه    پیدا کیږی،

کي   نتیجه  دواو   ونهوخت  ځینی  هم    یااو  په  ضد  پرازیت  په    ود  عواملو  نورو  یا  منځته    پواسطهاو 

په خارجي لاميراځ لکه د  .  تغیر،  ا  لمر شعاع، حشرات، د ابلونو کي  یدل،   کخولي زیات  وهوا 

وغبار او  ا شیانو لکه عطر، ګرد    ځینو بوټو سره تماس، یا د    ځینو سیرمونه او واکسینونه، د    ځینی
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من امله  له  حساسیت  سره  چي  نورو  راځي.  د    پورته ځته  حساسیت  یا  الرژي  ډوله  د    اګزمادواړه 

ګرامنځته   باعث  په لا رځيکیدو  ویشل شوی چی   ډولو  دوه  په  په عمومی صورت  اکزیما    ندی ، 

 ډول ذکر کیږی.

اکزیما  ۲.۱۰.۳ دي    :حاده  اکزیماپه  پیدا  ډول  ډول سوروالي  ناڅاپي  په  پوستکي   کي 

  ، يو رامنځته ک  Scabچوي او بلاخره  بیا    تڼاکې  نوموړیچي    بدلیږی  تڼاکې  په  کوي چي وروسته

 ( ۱۳:۷۳) خارښت ورسره ملګري وي. او  حالت وایي )مرطوب( ي لوندچي دي حالت ته ی 

  چی رامنځته کیږي  مزمن اګزما  د دوام په نتیجه کي  اګزما    حاد   د  : ن اکزیما  مزم    ۳.۱۰.۳

ی  خارښت  دا  نښه ښکاره    ېدوامداره  بل  ساح  ېچ  ده.  اخته  د   ېد  او  تویدل  ویښتانو  د  څخه 

 دي.   ېکي نښینیکل ېپوستکي د رنګ تغیر )سوروالي یا بل رنګ( ی 

 درملنه   ۴.۱۰.۳

 څخه استفاده کیږی په  لاندی ډول دی :ور  هغه درمل چی د اکزیما په درملنه کی

Salicylic acid 10% , Tanic acid 10% , Cocame 2%    د پوستکي د پاسه مښل کیږي  

 ( ۷۸: ۱۳ښه نتیجه ورکوي.) Zinc and sulpher ointment ګاو د دې ترڅن

 ( Urticaria) لړمۍ   ۱۱.۳

 . ليو په شکل سره ښکاره کيږيو پ  د ېپه سطحه باند  يستکد پو  ېده چ يپو ستکې يوه حساسيتي ناروغد    لړمۍ          

   لامل ۱.۱۱.۳  

هغه لاملونه دی چی  د لړمې لاملونه په اولی او دویمی ډولونو ویشل شوی دی، اولی یی  

  وځين  د،  کي بدلون اد خور   ی ډولناڅاپپه   مستقیمآ د پاتوجنیک موادو څخه متاثره کیږی. لکه  

  کنۍ   خسک،  لکه   خارجي پرازيتونو   بعضی   د،    Streptomycin،  Penicillin    لکه  لو درملو تطبيق
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(Ticks )، ( سپږيLice  او )  ه تماس کي کيد ل  هغو نباتاتو سره پ د و د چیچلو پواسطه،داسي نور

سيمونو    کسينونو اواو د    انتقال او  . د دې ترڅنګ ځینی وختونه د وینیحساسيت توليدوي  ېچ

 ( ۶۵۵: ۱۷ب ګرځي. )سب د منځته راتلو  لړمېاستعمالول هم د 

دویمی لاملونه یې د سیندروم په شکل مینځ ته راځی لکه د اسونو په تنفسی سیستم کی  

 د تنفسی سیستم  د پورتنۍ برخی ویروسی عفونتونه اوداسی نور.  عفونتونه د سترینګل ناروغی، 

  ېنښ يکیکلين  ۲.۱۱.۳ 

  ې افتونه په يوي ساحوړي  نوم  ،سره ښکاره کيږي  ۍچټک  ېپه ډير   علایم   ۍناروغنوموړی    د

هلته ويښتان کم وي لکه    ېچ يځايونو کې منځ ته راځ  . په هغو يا ټول بدن نيسي  محدود او   ې پور 

Flank  ی او خول  سختو حالاتو کي د  وپه ډير   نا کله  کله  ،منځ  ورنونو   د  اطراف او  سترګو   )څاړ( د  

 . کي هم ليدل کيږي    Mucosa په    ېپوز 

ليو و پ . ديحرارت درجه پورته ځ حيوان د د ېښکاره ش یم علا ناروغۍ د ې چې ده ل ېمخک

ټولو ډولونو کې  لړمې    د  .پوري رسيږي  سانتی متر  5-1,5يا  5-0,5یی    اندازه نه ليدل    په  خارښت 

د    خو   ،کيږي نباتاتو یواځی  واسط  د  يا   او   س تما  د   سره  زهري  په  وروسته چيچلد  ه  حشراتو  نه  و 

  هم   لړمۍ سره خفيفه تبه اواسهال يا د  حساسيت او،  ېرژ ال  د   بعضی وختونه  . خارښت لیدل کیږی

 ليدل کيږي .

له مخ    يپوستک  کې د  په موده  نو ساعتو   4د    آتقريب  او  يپه ناڅاپې توګه منځ ته راځ  لړمې 

 موجود  ې پور   ېيري مودمل ترډلا   ي کرژيال  ې کله داسي هم پيښيږي چ  نا   کله خو   څخه ورکيږي.

   ي.وکړ دي څخه هم زيات وخت دوام ه يا ل ورځو او 4-3 د Urticaria ې چ وي نو بيا کيداى شي

 درملنه      ۳.۱۱.۳

دی  تر څو پوستکی وچ او  لومړنۍ درملنه یی په موضعی ډول د انتی بیوتیکونو استعمالول 

ترڅنګ   دې  د  شی،  روغی  سره  تیزۍ  په  یی  در لیژنی  تقویتی  د باید  چې  شی  ترسره  هم  ملنه 
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وشی. په ورځ کی دوه ځله حیوان   روغۍ انتقال څخه مخنیوینا  دویمی لیژنو او نورو څارویو ته د

په     لړمېنو کې  وختو   ځینېيا    هاکثر   په حشره وژونکو درملو لمبول تر څو پوستکی یی روغ  شی.

لاس    ېدرملنه ييد په  نو با  شيه  ښه نمودي په دوران کې    ېيوي لنډ  د   خو که  .خپله ښه کيږي

موادو څخه    ه هغ  د  ساتل   لرې   د څاروي   منځه وړل لکه  له  د ناروغۍ د لاملونو    .شي  ای پوري کړ 

توليدو  او همدارنګه  چې حساسيت  غذا  دي   :  ۱۷)  ي.و څاروي ورسره حساس    ېبدلول چ  هغه 

۶۵۵ ) 

 اپیدرمس او    درمس   د   التهاب    ستکي پو   د   : ( Dermatitis) د پوستکی التهاب    ۱۲.۳

پړسیدلی او رنګ یی سور  کي  ست و پ   کي نښو له پلوه ی کلين   چي د ی  التهاب څخه عبارت د د  طبقو  د  

 . مختلفو عواملو له کبله په مستقيم  او غي مستيقم ډول سره  منځ ته  راځي ، چې د  معلوميږي 

  لامل  ۱.۱۲.۳

بي تي او غیر مکرو د پوستکی ټولی التهابی ناروغۍ د کیمیاوي، فزیکي، الرجیکي، معافی 

ی د التهاب  نی ناروغی هم د پوستکفکشلاملونو په وسیله مینځ ته راځي، همدارنګه  مختلفی ان

 لامل ګرځی.  

سره     x-rayد تطبيق  ځلیدلو    په  د  یې  علت  چې  شي  راتلای  ته  منځ  التهاب  پوستکی  د  هم 

(Sparkling پواسطه د میلانوسایت حجراتو )  همدارنګه د    او  ی،تخريب دCu  ی  په وخت ک  کمبود

 لاسه ورکوي .   خپل ارزښت دو  ا  ییږځيږ  وړيو شکل سخت او  د  ي چې  وړيو کيفيت تغيکو   د  هم 

(۳۰ :۱۳۳ .) 

 (aم  )ونهمللا کروبي  ی   

ګرځی، چې له  سبب عفونت : د باکتریاؤ مختلفی نوعی د پوستکی د لامل يباکتريا ي -١

پوستکی کی منځ ته    ه پPyoderma او    Dermatophilosis،  Exudative Epidermitis  امله یې  

 . راځی
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عوامل  -٢ ناروغۍ:    ويروسي  عامل    چی  هغه  د  ویروسي  پوستکی  د  د حیواناتو  او  لري 

و د خوګان،  د پسونو چیچک،  د غواګانو چیچک (،Orf)رف  و اخرابوالی باعث ګرځي عبارت دی له  

 . و څخهنور  ېداس اود وزو چیچک  ،چیچک 

فن :    فنګسي عوامل   -٣ امراضو دحیواناګسونه د  مختلف  پوستکی د  راتګ   تو د  منځته 

ن له  ارو لامل ګرځي چې مهمې  عبارت دي  یې  څخه    Ring worm  او  Dermatophytosisغۍ  

 چې فنګسي منشاء لري.

د منځته راتلو سبب ي ناروغۍ  د پوستکهغه خارجی پرازیتونه چې  :    پرازيتي عوامل   -٤

 .و څخهنور  داسياو  کنو ،   مینج ، Fliesګرځي عبارت دي  

(bغيرمکروبي عوامل ):   یر غیرمکروبی عوامل هم  شم  د باکتریایی عواملو څخه علاوه یو

پوستکي د التهاباتو او امراضو د منځته راتګ باعث ګرځي، چې له دې جملې    وجود لري چې د

د   او مخ  و ينځۍ،  ګرمۍ،  يخنڅخه  پ  رشو وړانګو  موادو  د    واسطهه  کيمياوي  انساجو سوځيدل  د 

اندې د  تکي بسپو ه  کمبود پ  غذايي موادود    ،کموالي(    Vit-Aاو    B-complex)    ويټامينونو   و ځین

پ  د  آس  د  ځینو تراوماګانو واردیدل ) نور د     Dermatitisپوستکي    واسطه ده  زين   ( او داسې 

جمل له  عواملو  مکروبي  بعضيغیري  دي.  څخه  التهاب  وخت  ې  پوستکي  د  په    Dermatitisونه 

 ( ۳۵۳:۱۶) .خوړلو پواسطه رامنځته کیږی غذایی موادو د څارویو کې د

   ي   نښ کلينيکی   ۲.۱۲.۳

ناروغۍ   نوموړي  دکلینکی  د  پور د    عواملو   نښې  چ  ې زياتوالي  لري  یی    ېاړه  کبله  د  له 

او دوره  کوي   ناروغۍ  فرق  عمومآشدت  کپوستک  په  ،  کيږي  ادیما  ېي  اوله    ،ليدل  په  پوستکي 

او  سور  ېمرحله ک لريتودوخ  رنګه  په سطحه    کله نا  . کله  ه  پوستکي  تر  vesicles تڼاکی  د  هم  

املهچاوديدنې    د   چې   کيږي  سترګو  شاید   له  په  تڼاکو  د    یی  پوستکي  د  مايعات  کې  داخل  په 

باندي ښکاره شي او کله    پوستکي.  سطحه   التهاب واقع  د پوست  نا کلهپړسيدلې  کي لاندې هم 
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سا  دچې    کيږي نوموړې  د  سره  تييدو  په  مړ وخت  انساج  مکروبون  . ږييکه  حې  چيي  د    و که 

برخ زياته  طبقې  لاندې  د  اپوستکي  کړيه  نو   لتهابې  ياديږي.  ه  پ  Cellulitesد    وی  سره  نوم 

  .تشکيل شيهم  Scabsهمدارنګه کيداي شي د پوستکي په مخ باندې  

   Systemicپه هغه صورت کي   وياخته  باندې  ستکي په التهاب  احه د پو س  رهکه چيې ډي

مړه انساج    ېک  په اخرچې  خوراک نه کول    لکه تبه،لیدل کیږی    یکندری نښې  ې دویمی یا سعنی 

  ې کيدا  ې ګرځي چ  سبب   Toxemiaاو  Septicemia  د  وينې جريان ته داخليږي او  او ميکروبونه د

 ( ۵۸۴: ۱۶)  .مینځ ته راوړي  Shockشي

پوستکی   تهاب یا نورې دپه مختلفو څارویو لکه غوایان، پسونه،  او وزو کې د پوستکی ال

نو کې ښودل شوی  ه په لاندی شکلو ت سر ناروغی شتون لری چې کلینیکی نښې یی په ډیر وضاح

 دی.

 چی په لاندی شکلونو کې د پوستکی د التهاب اثرات او نښې په ښکاره ډول معلومیږی. 

  

 په غواو کې د پوستکی التهاب نښې شکل :  -۵

https://www.google.com/search?q=skin+diseases+of+cow+sheep+and+goat+im

8&client=f-8&oe=utf-ages&ie=utf 

https://www.google.com/search?q=skin+diseases+of+cow+sheep+and+goat+images&ie=utf-8&oe=utf-8&client=f
https://www.google.com/search?q=skin+diseases+of+cow+sheep+and+goat+images&ie=utf-8&oe=utf-8&client=f
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 شکل: په پسونو کې د پوستکې التهاب نښې -۶

https://www.google.com/search?q=skin+diseases+of+cow+sheep+and+goat+im

8&client=f-8&oe=utf-ages&ie=utf 

 

 : په وزو کې د پوستکی التهاب نښې شکل -۷ 

https://www.google.com/search?q=skin+diseases+of+cow+sheep+and+goat+im

ient=f8&cl-8&oe=utf-ages&ie=utf 

 

https://www.google.com/search?q=skin+diseases+of+cow+sheep+and+goat+images&ie=utf-8&oe=utf-8&client=f
https://www.google.com/search?q=skin+diseases+of+cow+sheep+and+goat+images&ie=utf-8&oe=utf-8&client=f
https://www.google.com/search?q=skin+diseases+of+cow+sheep+and+goat+images&ie=utf-8&oe=utf-8&client=f
https://www.google.com/search?q=skin+diseases+of+cow+sheep+and+goat+images&ie=utf-8&oe=utf-8&client=f
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   تشخيص د پوستکی د التهاب     ۳.۱۲.۳

د   ېالتهابي ساحعلایمو، لابراتواری معایناتو، نیکي د کلیتو تشخیص د پوستکی د التهابا

 .صورت نیسیله مخې  ېاو تاريخچ ، و ليدل

میتود دی چې په دې میتود     Skin Scrapings  لابراتواری تشخیص له جملې څخه یو هم د    د

نه  و نم  نوموړې  او  اسطه د پوستکی د التهابي ساحې څخه نمونه اخیستل کیږيپو   Scalpelکې د  

یو یا دوه څاڅکي    % ۱۰ سودیم هایدرواکساید پوتاشیم هایدرواکساید یا  اچول کیږي  په سلایډ  

کیږي،  ېورباند پر   علاوه  لاند(  Cover slide)  ېبیا  مایکروسکوپ  تر  او  کیږي  د  ایښودل  ې 

  (۱۳:۷۶).ر کتل کیږيناروغۍ عامل د تشخیص په خاط

چې  نوموړی  سره کیږي  میتود تر    Skin Scrapingsد پوستکی د ټولو ناروغیو لپاره د  

یې سطح یو  ډوله دی چې  دوه  په  امیتود  وینه  ي  پوستکي  د  ګریدنه  ژور دی. سطحې  یې  وبل 

  کې د    Scrapingsنه رامینځ ته کوي او د اپیدرمس له سطحې څخه مواد راټولوي او ژور  بهیدنه 

ي برخي  د پوستکي د ژور ویښتانو د فالیکل او د کیپیلري خونریزۍ څخه مکمل مواد راټولوي.  

مایتونو)   د  پواسطه  اخیستلو  نمونې  د  ا موج(    Mitesڅخه  تشخیص ودیت  هم  موجودیت  نه  و 

 (۵۹۹:  ۶کیداي شي. )

څخه مطلب دا دی چې د وینې په کمی اندازی    Fine- needle Aspiration  (FNA)د  

په دغه طریقه  ملوث   راوړو  لرونکی حجروی حاصل لاسته  لوړ حاصل    ۲۱-۲۵کې د  کیدلو سره 

دازه د لیژنو د ستنی او سامان ان   ده.ملی لیتر سیرنج ته اړتیا    ۱۰یا    ۳-۵ازه لرونکی ستنی او  اند

پمپ   نو د پیچکاری  ته داخله شوه  اړه لری، کله چې ستنه عارضې ساحی  پوری  په خصوصیت 

رته له  وسره نمونه اخستل کیږی.کله چې مواد پیچکاری ته داخل شو نو بیا بیشاته په کش کول

  شو چې په دغه برخه کې لی  چې ستنه وباسو پیچکاری بیرته باسو او دا کار بیا تکرارو دی څخه  

کار   هم  د ستنی څخه  یواځی  کې  حالاتو  یو شمیر  په  کیدل دی.  ملوث  وینی  د  عمده ستونزه 
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ری څخه د لمفاوی عقداتو څخه د نمونی اخستنی په خاطر هم  اخستل کیدای شی. د دغه تګلا 

 ل کیږی. کار اخست

نمونامپریش )ن  اخستنه  هم  Impression smearه  څخه  طریقی  دغه  د  س(  طحی  د 

لپاره   لیژنونو  د السری  هم  او  ایګزودات  انساجو  ژورو  التهابی  د  همدارنګه  کیږی.  اخستل  کار 

 کیږی. عاجلو واقعاتو او بیوپسی کې کار اخستل

-procedures/diagnostic-and-pathology-https://www.msdvetmanual.com/clinical

laboratory/cytology-cticepra-private-the-for-procedures   

  یساتوپیک درماتایت ۴.۱۲.۳

ه دې ډول  ، پتوپیک اګزیما پنوم سره هم یادیږيلتهاب یو ډول دی چې د اکی د اا د پوستد       

پوستکي خارښت، پوستکي چاودنې هم موجود وي، چې   التهاب کې د  او د  پړسوب  سوروالې، 

ستم غیر فعالیت او داسې نور د نوموړی ناروغۍ د  مختلف لاملونه لکه جنتیکي، د معافیتي سی

راتګ سبب ګرځ نارو   ي.منځته  الرجي  غینوموړی  یا   ېله جمل  ناروغیو   يهغه جلد  د  یو   اتوپي 

و ذپه    حشراتو   د  ېوم چه کڅخه د رامنځته کیدونکی  تقریبا  يریعه  متاثره   يسپ  ې٪پور ۱۰چی 

 ) ۶۰۸:   ۶ (. شي لاېکو 

په مقابل    ۍ ناروغ  ېد  د   يواقِع کیږه  ډیر   ې ک  کلونو   ۳-۱عمرپه    د زیاتره    ي دغه ناروغ  ې ک  په سپیو 

 له:  ي ت دنسلونه عبار اس حس ېک

Golden Retrievers    ،Labrad  ،Lhasa Apsos، Dalmatians، Irish Setters  اوBoxers    څخه

 کوم چې په لاندی شکلونو کې ښودل شوی دی. 

https://www.msdvetmanual.com/clinical-pathology-and-procedures/diagnostic-procedures-for-the-private-practice-laboratory/cytology
https://www.msdvetmanual.com/clinical-pathology-and-procedures/diagnostic-procedures-for-the-private-practice-laboratory/cytology
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English Setters 

 

 سره حساس سپی  نوع شکل: د پوستکی اتوپیک التهاب  -۸

(istitderma-atopic-http://horseshoepets.com/canine/) 

Irish Setters 

 

 ( ۱۹شکل: د پوستکی اتوپیک التهاب سره حساس سپی  نوع)  -۹

http://horseshoepets.com/canine-atopic-dermatitis/
http://horseshoepets.com/canine-atopic-dermatitis/
http://horseshoepets.com/canine-atopic-dermatitis/
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 Boxers 

 content/uploads/2013/07/Atopy_b4_body.jpg-gy.com/wpnevetdermatolohttp://www. 

ه  پ  ېځکه چ  زیات لیدل کیږی  ېک  په موسمونو   يمن  او ياوړ   د  موړی ناروغۍ واقعاتنو د  

 ي.او ګرده تولیدو  ګلان  ې ون ېکموسمونو  ېد

یوه  وپیک درماتیتیس جنتیکي التهابي او د پوستکي خارښت لرونکې الرجیکي  د سپیو ات

په کې ګرد، مایتس،    وادناروغي ده کوم یو چې کلینیکي نښې ښکاره کوي. او الرجن مډیره عامه  

٪ سپی په دی   ۱۵  -۱۰ده د فنجیانو سپورونه، پخه، حشرات او داسي نور الرجن شامل دي. د  ګر 

 (۷-۱:  ۱۱ناروغی اخته کیږي. )

د خارښت له امله   و خ  ينورمال ښکار حیوان پوستکی    د  ېک  قعاتو ه وااکثر   ۍناروغ  نوموړی  د       

  ې ګریدن  ېک  برخو   بدن په لاندنیو   داو    غوږونو   د  څخه  ېجمل  ېد ه  ل  ېچ  يګرو حیوان پوستکی  

له جملې  د  . ديکیږ  ترسترګو  نښو  پرنج  د  هڅخه علاو ې    پزی بهیدنه، د   ل، د کو   ېمخ سولول، 

د  ترګو س اخستل  بهیدنه    اوښکو   څخه  څخه  لغات  د  ناروغي  سترینج  د  نوموړی اټوفی  شوي. 

لپاره په  نا یوه ګروپ دری    له خوا لم  عا  Cocaمیلادی کال کې د    ۱۹۲۲روغۍ د لومړي ځل  په 

تنګي   نفس  ېې  نښې  چې  شو  بیان  حالت  هغې  د  او  شوه  وپیژندل  کې  انسان  لرونکي  فامله 

(Asthma)  او د التهاب موجود وه، زیاته تبه  اتوفی لرونکی  په    پوستکی  میلادی کال    ۱۹۴۱او 

کې ېې   پیو چې په سلومړي ځل لپاره په سپیو کې راپور ورکول شو  وا د  له خ   Whittichکې د  

 (  ۴۵۰: ۱۵نیکی نښې  پرورایتس، لوړه تبه او نفس تنګی ځینی وخت لیدل کیږي. ) کلی

http://www.nevetdermatology.com/wp-content/uploads/2013/07/Atopy_b4_body.jpg
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ې  درماتایتس ساح د ېبرخوک په مختلفو : حساس سپی  شکل -۱۰

http://beta.veterinarypartner.com/default.aspx?pid=17256&catid=93480&id=49(

) 51475 

کیدلد   عمیق  بدل  او   زخم  بکترالتهاب  که  عواملیدل،  وکړ   یایی    ي چرک   نو   ي مداخله 

کې   او  ي بدلیږ  ې باند  زخمونو  پای  ی ارچ  په  کې  ق  شکل  لاندې  په  چې  راځي  ته  مینځ  پتری  ا 

 ( ۱۱:۲) .ښودل شوي دي

http://beta.veterinarypartner.com/default.aspx?pid=17256&catid=93480&id=4951475
http://beta.veterinarypartner.com/default.aspx?pid=17256&catid=93480&id=4951475
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 ې درماتایتس ساح د ېک برخو  په مختلفو شکل: حساس سپي   -۱۱

m.af/search?q=dermatitis+of+dogs+images&dcr=0&sou/www.google.cohttps:/

 s&tbm=isch&sa=X&ved=0alnmrce= 

 

د   کی  تصویر  پورته  کیدل  په  عمیق  روښانه زخم  دت  په  ک   وګه  ناروغۍ  په  درماتایتس    ې اتوپیک 

 . يکیږ لیدل

یړۍ  په نږدې نیمه پاتوپیک درماتایتیس د پوستکي یوه عامه مزمنه التهابي ناروغي ده چې       

د مخت معافیتی سیستم  د  دا  ده. چې  لیدل شوې  زیاته  رامینځ    لفو کې  اساس  په  ته نیمګړتیاو 

همدارنګ کمبود  پیپتاید  ضد  مکروبي  د  لکه  لکه کیږي  ده  حساس  سره  مکروبونو  پاتوجنیک  ه 

پورې   کالو  تر څو  وایرس چې دا  واکسینیا  او  وایرس  ایوریس، هیرپس سیمپلکس  ستافلوکوکس 

 ( ۵:۱متاثره کوي. )معافیتي سیستم 

ورڅخه یادونه  علایم هم وجود لري چې په لاندې ډول  ور  ې سربیره نورې د نوموړی ناروغۍ ند  د

   کیږي:

1. Biting/Chewingپل ځان ګرول  ځکه چې  بدن یې زیات خارښت کوي  : خ 

2. Head shaking  سرڅنډل :   

https://www.google.com.af/search?q=dermatitis+of+dogs+images&dcr=0&source=lnms&tbm=isch&sa=X&ved=0a
https://www.google.com.af/search?q=dermatitis+of+dogs+images&dcr=0&source=lnms&tbm=isch&sa=X&ved=0a
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٣. Face rubbing into carpet/rugsسر خپل  حیوان  اخوځ  :  خوي  زیات  د  له  و  ارښت 

                                                                            فرش  سولوی.                        امله یې په

٤. Excessive paw licking or chewing پنجې د زیات خارښت له وجې ګروي لکه یو :

                                                                 څه ژول                                      

٥. Hair loss (from the excessive licking)  ویښتان له لاسه ورکوي : 

٦. Skin lesions  :  د پوستکی  افات موجود وي 

٧. Thickened skin    د پوستکې ډبلوالي : 

٨. Staining of the skin from salivary gland  ستکی   دواتو څخه د پو : د سلایوری غ

                                                                                           رنګ امیزی کول  

٩. Increased skin pigmentation.   ( ۱-۱۱:۷): د پوستکی د رنګ زیاتیدل 

 

 

نښې  اتوپیک درماتایتس  د ېپه برخه ک  ې ګیډ دشکل :  -۱۲

-recent-dogs-nda-cats-in-dermatitis-https://www.365vet.co.uk/blog/atopic(

) advances/ 

https://www.365vet.co.uk/blog/atopic-dermatitis-in-cats-and-dogs-recent-advances
https://www.365vet.co.uk/blog/atopic-dermatitis-in-cats-and-dogs-recent-advances
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 تشخیصد پوستکی د الرجی  ۵.۱۲.۳

کې د  سته ذریعه د پو د حشراتو پ   نو   حالت منځته راشي  يچرک   ېک   زخمونو   ې په که چیر  

له ناروغیو سره یې په اسانۍ    Food allergy او    Scabies  ،Démodéctic mange التهاب الرجی  

  دیت، د و موج  زخمونو   يجلد  اخیستنه، د  ېتاریخچیې د  پاره  لتشخیص  سره فرق نه کیږي چې د  

د موسم،  د  جلد  کال  کول،  د  تراش  کلچر،  ټیسټون  بایوپسی  جلد  بکتریا  حساسیت  د  باید  او  ه 

             ( ۱۱۰:  ۱۶) .تشخیص صورت ونیسي   تر څو د پوستکي د مختلفو ناروغیو ترسره شي

 

 (  ۷:  ۱۱ه )معاین  )الرجیکی(بایوپسي دجلد شکل :   -۱۳

our0&stis+of+dogs+images&dcr=google.com.af/search?q=dermatihttps://www.

 ce=lnms&tbm=isch&sa=X&ved=0a 

پی په یوه پراخه  د پورته شکل څخه د یوه سپی الرجی معلومیږي کوم وخت چې الرجن مواد د س

 ساحه کې زرق شي.

 درملنه   ۶.۱۲.۳

 پیدا شي،ړی د ناروغۍ عامل  ا ده چې لومه دمهم  و ترټول ېپه درملنه کد نوموړی ناروغۍ 

 . يښکاره کو  نښې رغیدو د ژر حیوان ډیر نو    شيترسره توګه ښه په رملنه که د

https://www.google.com.af/search?q=dermatitis+of+dogs+images&dcr=0&source=lnms&tbm=isch&sa=X&ved=0a
https://www.google.com.af/search?q=dermatitis+of+dogs+images&dcr=0&source=lnms&tbm=isch&sa=X&ved=0a
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 د  ېچ  شي  هیصدرمل تو   ېحیوان ته داس  ېده چ  کړنه دا  ۍلومړن  ېپه برخه ک  ېدرملن  د

ارامونکښار خ ضد  د  لکه  ي،و   ېت  او  هستامین  اویل  اسیتازولین،    دغه  ېچ،  نور  درمل 

پاره ل  ېنیو مخ  تښار خ  همدارنګه دي.  ی کو څخه مخنیو   ډیریدو  د  زخمونو   ٪ د۴۰-۲۰تقریباکار 

نولازمه    يعوارض هم لر   يجانب  دغه دوا   ېچ  ولرو  باید   په یاد  تطبیق کول، خو   یدوئسټیر   رټیکو و ک

پاک    زخمونو   پاره دل  څاروي  د  .استعمال شي  پارهل  ېمودې  ډن ل  سره د  وزد  کم   یرډپه    ېده چ

دي،    کول یه  صماد تو و پ  ملهم او  اره دپل  غیدور   زخمونو   د  بیا   او  واسطه سیپټیک په    يتنا   د  يکار 

ل او  ې ده  علاوه  هایدروکورټیزون  ډیر  څخه  کول  تطبیق  یوځای  وړد  د  پاراموکزین    . ياهمیت 

او  موضوعی  موجود  خارښت  چې  سره  کوم  د  درماتایتس  اتوپیک  د  درملنه  موثره  اوسنی 

 ( ۱: ۲۶)ښه منجمنت ډیر مهم دی.  او هم تطبیق شي (Anti Inflamatory agent)سیستمیک 

  و سپیو لپاره یوه خطرناکه ناروغی ده او کلینیکیناروغی انسانانو اتس اتوپیک درماتای 

  ( ۴۵۰:۱۵) منجمنت ېې کامیابه درملنه ده.

 نځلمیسپی  ریعه دذسیپټک په  يانت دشکل :   -۱۴

-the-around-from-ideas-best-cleaner-ear-dog-opdogtips.com/homemade//thttps:

internet / 

https://topdogtips.com/homemade-dog-ear-cleaner-best-ideas-from-around-the-internet
https://topdogtips.com/homemade-dog-ear-cleaner-best-ideas-from-around-the-internet
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همدارنګه په لومړی سر کې د پاتوجنیک عواملو له مینځه وړلو لپاره د الکترولایتونو او مایعاتو        

پوره کولو سره د شاړین دي چې د    تطبیق کول ډیر په  او توکسیمیا د منځته رامایعاتو  تګ اک 

  (۵۸۴:   ۱۶). څخه هم مخنیوی کیږي

 Eliminate exacerbating factors .1:د مضره فکتورونو څخه مخنیوی وشی      

   Patient education. 2:د ناروغ پوهاوی   

    Pruritus and sleep. 3:ویده کیدنه او خارښت      

 Food allergy and Atopic Dermatitis  (AD) . 4:ي وجی د پوستکي الرج   موادو له   د غذایی    

الرجي     او  عفونت  پوستکی    Skin infections and Atopic Dermatitis  (AD)  .5:د 

 Topical corticosteroidsکورتیکوستیریدونو موضعی استعمال 

ناروغۍ د درملنې   په مختصر شکل ښودل لپاره مختلف در دریم جدول: د پوستکي د  :    ۲۹) مل 

۳۹۹    ) 

 لومړی ګروپ 
Vat ovate (clobetasol) cream and ointment, diprolene 

(betamethasone) cream and ointment 

 دویم ګروپ
Lidex (fluocinonide) in all forms, topicort (dexamethasone) 0.25% 

cream, elocon ointment 

 Topicort 0.05% cream, cultivate ointment دریم ګروپ

 څلورم ګروپ 
Westcort (hydrocortisone valerate) ointment , kenalog 

(triaminolone) 0.1% cream, elocon cream 

 Cutivatecream,westcort cream پنځم ګروپ 
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 لکه  يلر  هم وجود ېطریق  ېنور  ېځین پرته  څخه ېد د

a -  تر کیدلد ناروغ حیوان بس     (Hospitalization ) 

b -  تمی کورتیکوستیروید استعمالول سیس 

c-   سایکلوسپورین Cyclosporin) ( استعمالول 

  -  d    ازاتوپرین(Azathioprine)    استعمالول 

د       درماټایټس  جمل  ناروغیو   خطرناکو   او  ولقعم  اتوپیک  ناروغی  څخه    ې له  چې دیوه  د    ه 

 .يله کبله منځته راځ کتورونو محیطی ف هم د ارثی ډول اول له کبله په ملا  يحساسیت د ېپوستک

(۱۰: ۵۲۸ ) 

او   ېپوستک  مهمه نښه د ټولو  تر  ۍناروغ  ېد  د په مربوطه    ېچ  دیخارښت    وچ حالت 

  ي پاره کیږ ل  ې همد  څیړنه خاص د  ۍناروغ  ېد  د  .يسبب  ګرځ اختلالاتو   يوظیفو   د  ېساحه ک

  ې چ ناروغیو  يجلد پوه شو اوهم په هغه ډول د  ېاتګ باندته ر منځ ۍناروغ ریعه دذمل په لا  د ېچ

 . يپوهیدل د  په ټولو ي  له کبله منځته راځ و ماتصد يفزیک نورو د

مواد   ییا تخریش ځوونکيح ځاي ته انتقال شي او اول باید سو ی حیوان باید آرام او مستر .۱

 شي.    لري  

حساسیت  .۲ که  او  شي  پوره  باید  وي  کمبود  موادو  خوراکي  د  نو   که  ولري  باید    ورسره 

 . مواد بدل شي خوراکي 

بایدلا که   .۳ نو  وي  ویروسي  احی  مل  تطبیق شي  واکسین  ته  ورته وان  په موضعي ډول  و 

Antihistamine  پاشي شي.   ورکول شي او د حیوان د اوسیدو ځاي باید دوا 

استعمال شي لکه ځیني موضعی درمل  لري نو باید  ه  که التهابي ساحه زوه یا چرک ون .۴

 ډول دي. ې لاندپه  ې چ  مونه همل

 Kanadex , Betnisole N , Dexamethasone , Neomycin  .او داسي نور 
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چیر  .۵ لکه   ې که  موادو  سپتیک  انتي  په  باید  نو  ولري  چرک  یا  زوه  ساحه  التهابي 

(4Kmno) ،Zinc oxide   ومینځل شي.  پاکباید   ې نورو باند ېاو داس 

باند تپه سیستما .۶ یا د    IM  د  یکونه انتي بیوت  ېځینشو    یهم کولا   ېیک ډول    له   IVاو 

 .استعمال کړو  لاري 

 نو باید حیوان ته الکترولایتونه ورکړل شي  ؤ حالت ته تللي  Shockان حیو  ېکه چیر  .۷

ځا   .۸ د  ېچ  ې ک  یپه هغه  پورته  نهدغه  غواګانو جوش   رمل موجود  د  نو کولاي شو  وي 

 د پوستکي    2cc–1ته  یواناتو  چنیو ح او کو   5cc–2په موضعي ډول لویو حیواناتو ته    ېشید شوي  

 هم وایي. درملنه Autogenusته  لنېدرمډول  ې د ېتطبیق کړو چ (Sc) لاندي 

او بيا دهغه  په درملنه    معلوممل  لا د ناروغۍ    ېمخه بايد کو ښښ وشي چ د هرڅه د     

 (۷: ۱۱). شي ایکړ  ېپور  لاس 

 ( Orf)اورف   ۱۳.۳

     Contagious pustular dermatitisه  ه عبارت دي لمترادف نوموند نوموړی ناروغۍ       

 ،Sore mouth   اوContagious ecthyma ( ۶۱۹: ۶)  .څخه 

پسونو په نسبت په   ي چې دپه پسونو او وزو کې واقع کيږ   ېده چ  یپوستکې ناروغ  داورف  

وي شدیده  ډیره  کې  دې    .وزو  په  هم  وخوري  جسد  څاروی  اخته  د  چې  سپی  هغه  همدارنګه 

نناروغ کیږي.  اخته  ساری  ۍ  یوه  ناروغی  چې    (Zoonosis)وموړی  ده  ي  پر   هم   انسانان ناروغی 

     .اخته کیږي

 مل  لا    ۱.۱۳.۳

نوموړی   له فلتر څخه تييږي  ېچ  ید  (Pox virus)  يو ډول ويروس  لاملناروغۍ    ېد  د   

و  اسطه نورو پسونهغو څارويو) پسونو( په و   د   پټ ژوند لري او   او   یحيواناتو په بدن کې غل  ويروس د 

انتقاليږي ظا  ې چ،  ته  روغ  په  په  و هرکې  ويروس  نوموړي  نورو  ،  ( Tonsils glands)و سلونټاني. 
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بيا بيته وچ   او   ېهمدي ناروغۍ له امله منځ ته راغل  د  ېکې چ ټپونو  همدارنګه په هغه او  و مرغيړي

 ( ۶:۶۱۹. ) شي ېشوي وي  په کلونو کلونو ژوندي پاتي کيدا

 وقوعات  غۍ  نارو د   ۲.۱۳.۳

مثال په توګه    کې د   و سيمو ځينپه   شتون لري،ولو ټاپوګانو کې  تانيا په ټ ی بر  د  اروغی ف ناور 

برتانيا په سرحد  د او  يو   Orf  کي  سکاټلند  نورو  . مګریدمشکل  دايمي    ناروغۍ  په    برخو   په  کې 

کال    د  شي   ېلپاره ښکاره دليل نشته ناروغۍ کيدا   خپريدو  ناروغۍ د  انفرادي ډول واقع کيږي. د 

او اوړي کې ډيره ليدلخوعمومآ    .وخت کې خپره شې  په هر هرعمر پسونه    ږي. دکي  په پسرلې 

ناروغۍ په وريو   Orf  خو په اکثره برخو يا سيمو کښې د  راشي  ېلاند   ې ناروغۍ ترحملدې    ښايې د

تر  ي  کیږي احتمال  داسي  رسيږي ډيره واقع کيږي.    ې پور   ۍ کلن  يو   کې چې  زړو    ې چې علت  په 

ت   کې د   پسونو  ته دا  ې وين  ويروس د   ې ت کپه وخ  ې حمل  د  وي،  وليدول  معافيت    او د خل  دوران 

  قرحی سره  په چاودلو  تڼاکو  د جوړوي او  ېتکثرکوي تڼاک او حرکت ېمختلفو برخو لاندد  ېپوستک

(ulcersرا )  په  مداخلې په واسطه    نورومکروبونو د  د  شي  يکيدا  قرحینوموړي    ې چ  کيږي.  پيدا

Fistula ( تبدیل شيلافستو ).  

 کلينکې نښې    ۳.۱۳.۳

Orf    سلييې    يو   ې دوه ډولونه لري چناروغی( مBenignاو )  ( بل يي خبيثMalignant  )

کې )چيته    خولې کونجونو   خوا په تيه بيا د  پزي شاو  او  ېخول  ده  اکثر   عام او  ېسليم ډول يی،  د

 دل دي.ي ک اکو پيدا تڼزخمونو او وړو وړو   چې دواړه شونډي يوځاي شوي( د

يا    ې اونښل  سره  ېپوستک نوکان او وم ځای کې چېک  کې  حالت په پښو   اخت همدځيني و 

تيونو  او  غولانځي د  او   په  نوموړی زخمونه    ې تڼاک  پاسه زخمونه  او   بد پیدا کیږي چې    ی بو   شکله 

د  Orfد  وي.    لرونکي د  ېسبب کيږي چ  ېد  سليم شکل  په    پسونه  په وخت کې  کولو  خوراک 

ا وي  اخته  د   ېځين  . یږیډنګر  و مشکل  داخليدل    د   ېر لا   د  زخمونو   ې همد   وخت  ميکروب  بل 
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دومره خطرناکه نه    او   ې پات  ېځا  ر پ  ې زخمونه ځا   ې برخوک  و په ځين  خو   یوسيمنځه    ا له تهشا  ښايې

 .شکله ښکاري بد  ېوي لکه څومره چ

ډول    د اکثرهناروغۍ خبيث  چې شيد  یی  کوي  وريو حمله  هغو  په    او  روي  ېپه  ويروس 

  او  ېدننه لور یو ور پاسه د د شونډو د غل کوي او( په خاليګاه ير Buccalو )غومبور  دننه د خوله کې

او  ناکلهکله   تڼاکي  کې  بدن  ټول  پيدا  په  همدارنګه    زخمونه  او  پوستکې،    دکوي.  پورته  نوکانو 

او  خول برخ  ې طرف،باند   د  شونډو ې  د  د  او   ېتناسلي  پوستکې  ټول  او   بدن  زخمونه  زخي    پاسه 

 ږي. ليدل کي

ناروغۍ په  دا ډول خب  کوم وخت چې    او ې  ڼاکه تډيرځلي خطرناک  وريو کې خپره شييثه 

د تيونو   زخمونه  په  او  ېباند  ميږو  مومي  د  د  ېک   زخمونو   ېده  پ  پراختيا  په   ېمداخل  ميکروبونو 

 .اختیارویشکل  ډیر بد ناروغۍ ا وروسته د ېکيږي چ حاد التهاب پيدا يو  ې غولانځ واسطه د

  مقاومت د   وريو   د   ېپه واسطه چ  ې مداخل  دوهمي ميکروب د  دتل    ې ک  يو وريو مړينه په تند 

 ( ۶۱۹: ۶)ګړندي کيږي. نه رودلو له امله راټيټ شي کولو او تي ک نه راو خ

 درملنه     ۴.۱۳.۳

  د   چېشي  ېويروس ښايې دومره پياوړ   ېچ  وجود لريامکان    ېد  تل د  ېچ  رنګهلکه څ

مزوري  څومره چې ک  او  ېمهم  ېپيښ   ې ټول  ناروغۍ    ې د  د  نو .  ناروغۍ خبيث ډول منځ ته راوړي

وي چې ناروغه پسه ژرترژره له نورو    بهترهبه    دا  .لرنه ورته وشيام پ  صخا  او  کنترول شي  وي بايد

انتی    ياسلفونامید    په واسطه پاک اودانتی سیپتیک  هغه زخمونه د    ورځ ده  هر   څخه جلا او  پسونو 

پټ  بیوتیک   زخمونوباند.  شي  وتړل  ې ورباند  ۍ)مرهمو(  يا  د  ې په  شکل  پوډرو  په  درمل    محلول 

اهميت خاص  چې   شيندل  وایلیت    فينکولرامکلو   لري  اکسی  دي  درمل  ډيرموثراوجنشن    .

  ې په پراخه اندازه ي  ارزښت لري اوډیر  په مساوي اندازه    ېله جنشن وايليت سره يوځاتیتراسکلین  

نيولد   ځاي  ډول   Orf د  .ې د  ېکلورامفينکول  ډاکتر    د  ېيواز   شي  ېکيداناروغۍ خبيث  وترنر 

 تداوي شې. ې لاند ېلارښوون ېترمستقيم
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 ( Scabies)ز ناروغي   سکیبی ۱۴.۳

لرونک  څارويو   د واړه مفصل  مايتونه  پوستکې  زيات خارښت سره    د  ې پرازيتونه دي چ  ېد 

 ،  Demodexجنسونه لري لکه    نوعي او   ېمختلفچې  .  ګرځیالتهاب سبب    د  يپوستک  د   ېيوځا

Sarcoptes psoroptes   و ان ااوښ  ،اسونه  وزي،  لکه غوا، پسونه،داسې نور چې مختلف څاروي    او  

ته په مستقيم    څارويو   څخه روغو   ناروغه څارويو   د  هناروغۍ اکثر نوموړی    اخته کيږي.  پريانسانان  

لپاره    اسونو   زين نورواسونو  د    استعمالول يا   برسونو   د  څارويو   اوغيمستقيم ډول سرايت کوي لکه د

 تعمالول.اس

نښنارو   د:      ېنښ  يکیکلين     ۱.۱۴.۳ پور   د  ېغۍ  نوعي  په  خو   ېتړل   ېڅاروي   دي 

  او   و پوستکې وچيدل  پوستکې التهاب د  د   ل دي،لاسه ورکو   ويښتان داو    خارښت  ې عمومې نښې ي

 ليدل کيږي . ېپه ټول بدن باند  ناکله ملا اوکله  ، پزه، سترګو،په سر  هافات اکثر  و راټوليدل

    لنه درم   ۲.۱۴.۳

   شي   ييداه ککنترول لپار   د  Mites او  Mange  درملو استعمال د  ېضد سطح  حشراتو   د

هغه وخت     Neguven  Asuntolاو Triclorfonلکه    مرکبات  Organophosphate .موثر تمام شي

  Sarcoptes mangeد    .استعمال شي  ېشکل په څارويو باند ه  پ  Spray د  ې چ  ښه موثرتماميږي

لري م  ښه   Ivermectinلپاره   رول  اسانه    او  وثره  ښه  هم  يې  د  خو   یدتطبيق  بايد   ترهرڅه    مخه 

 . استعمال شي  ېدرمل ورباند  بيا  ښه پاک او ېبرس باند په صابون او ېځا ېړ نومو 

نت  ۍناروغ  د ښه  درملنه  کې  شروع  او یپه  ورکوي  چ  جه  نو   ې کله  ونيسي  حالت    مزمن 

 موثره هم نه وي .  وخت نيسي او درملنه ډير
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 ( Dermatophytosis)  توفیتوزیسدرما ۱۵.۳

منځ ته راوړي    ات هم پوستکې التهاب  د  یچده    يفنګسې ناروغه  پوستکې يو   د  څارويو   د

Dermatophytes  پ   څو   د چه  ډولونو  راځي  ته  منځ  سره   ې واسطه  ډول  مجموعي   Ring  د  په 

worm    .او  نو ښتاوي  ديې    چې لامل  منځ ته راوړي  يکې ناروغ  په مختلفو څارويو او  په نوم ياديږي  

ترمپوستک وی  نځې  نوموړي  موجود  څا  ناروغۍ .  بل  څخه  يوڅاروي  مستقيم په  ته    روي له 

 ( ۶۲۶:  ۶).انتقالیږياوغيمستقيم ډول سره 

 کلينکې نښې    ۱.۱۵.۳

نوموړی     ې ک  په غواګانو چې    ډول سره موضعي وي  يپه عموم  ې کلینیکی نښی ناروغد 

ته  سپين پترکي منځ    هړرنګه خپاس  سطحي د   د  ېپوستک  د  او.  لاسه ورکوي  ويښتان د  اخته ساحه

يا   ن    Mange mitesراځي. پوم )بوني(  شکل لري    افتونه عموماً ګرد ا  لري. ده  برعکس خارښت 

 .  لیدل کیږيکې  نورو برخو په  د بدن  غوږونو، او په سر،غاړه، چې وايې    Ring wormنوځکه ورته 

پسونو  وزو  په  هم   او  ک    کې  ښکاره  نښې  افت  ه پوي.  يوشان  کې  داسونو  و  شو   جګو   ونه 

د شکل    چاپي ی  ګرد  ويښتانو  په  سره  بيا.  يکيږ  لیدل)ټاپي(  ټاپی    وروسته  او    نښلېنوموړی 

دا  ساحهځليدونکي  ه  خړ   يو چې    غورځيږي ګردنوموړی    ې چ  پريږدي.  نو   افتونه  لري    30د  شکل 

اندازه  په  متر  .او   سانتی  کي    قطرلري  حالت  پرمختللي  کې  په  حیوان  او  لضعيفواپه  کمزوري  ې 

نوموړي  يدل کيږيل .  کوي  پيداهم  خارښت    شي  داخل   Secondary infectionته    ساحې . که 

(۶:۶۲۶ ) 

 درملنه     ۲.۱۵.۳

نځل  میو باید صابون سره    اوبو او  ساحه په ګرمو   ېنوموړ  څخهاستعمال    درملو د  دمخکی  

ه  ډول سر ه موضعې  وروسته پ .  منځه لاړشيله    قشر   ېتشکيل شو   ې ترڅو پور   برس شي  بيا   او  شي
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فنګس    . اوهمدارنګه دشيل  استعماره  لپا  ورځو   ٤-2مرهمونه     Miconazole  او د  Iodineايودين  

 ( ۶:۶۲۸). شکل تطبيق شيه مرهم پ د  Clobetasolاو   Ketoconazol  مرکبات لکه  ضد

 ( Erythema)د وینی راټولیدنه   ۱۶.۳

و  رګون  ېوين  خ دپوستکې پرمې د  په نوموړی ناروغۍ ک نوم څخه معلوميږي  د    ېڅرنګه چ

ډير  ېانداز   ېالنورم  د  ته په  او  وينهه  سر   مقدار  څخه  د  راځي  دا   راټوليدود  ويني    ډکيږي چې 

داه  پ  (Erythema)د    حالت چې  ياديږي.  سره  دولفزي  يو   نوم  حالت  د     Erythema  ی،وژيکي 

د کيدو  التهاب  د  شروع  ده.  مرحله  پيښ  يوه  )  ېنوموړي  لومړنې  په  او Primaryعوامل  په    يا  ( 

 کمزورې صدمي د  اضعيفه ي کې  حالت Primaryت سره واقع کيږي. ( حالSecondaryدوهمې )

د لکه    پوستکې  کيږي  واقع  ګانو   مختلفو   نورو   او   Ultravioletاو  x-rayپاسه  د  شعاع   سره 

 سبب کيږي.  Erythemaد پوستکې مښل  په سخت ډول دهم  يا  مخامخ کيدل او يپوستک

حال  اثر  عواملو   د  ناروغيو   د  تدویمی  ک  د  په  يو پوستکې  په  پيښه    هې  نوموړي  برخه 

په شروع کې دا حالت واقع    Distemperطبق او   ، چیچک  ه کيږي لکه ويروسي ناروغۍنځترام

 کيږي.

   ېنښ  يکیکلين   ۱.۱۶.۳

که    او  حرارت درجه هم لوړيږي  ليدل کيږي هلته د   Erythema  ېپه هغه ناحيه کې چ

 ه دځکه هلت.  رنګه ( معلوميږي  ې)ب  رنګ الوتي  ېنوموړي ځا  د  ورکړل شي  ه فشارلاس پواسط  د

دا خارښت   چېليدل کيږي    جمع کيدل کميږي کله کله په نوموړي ځاي کې خارښت هم    ېوين

 .  ييوڅه مودي څخه له منځه ځ وي او وروسته ده هميشه لپا ره ن د

 درملنه    ۲.۱۶.۳

ه منځه یوړل ومت باید لاحیه باندې مقا، فشار او په نمل لا ناروغۍ    مخه د   هر څه نه د  د  

 . شي
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او   بدلول  و لګز غذا  ورته  درمل  نوموړي سط  رکولاتیف  په     Zinc oxid د    ېباند  حېهمدارنګه 

ZnO2)  )  اودLead lotion   ې دهورکړ   ې ښه نتيجه ي  هم مفيد تماميږي او  .  lime water and 

tonic acid ( .۷۷:  ۱۳درمل ورته استعمالیږي ) 

 ( Hyperkeratosis)  ر کراتوزیسهایپ  ۱۷.۳

اپیتل   يپوستک  د د  سطحه  کيد   اتو حجر په  جمع  حجراتو    شوو   Keratinsاو  و  لزيات 

  د حجراتو ډیرې برخې تشکیلیږي.  ېحالت ک ې ده . چې پېته واي جوړيدلو 

 ل   لام   ۱.۱۷.۳

a- واسطه مسموم کيدله دارسينک پ 

b – همدارنګه په  اندازي سره کاربن لري.  ېزياتپه چې دل مسموم کیواسطه ه نفتالين پ د

سره په تماس کښې    فرشونو   جسمونو او  سختو   نه يې اکثره وختونه دصلو مف  ېکې چ  هغو حيواناتو 

هم   راځي  Hyperkeratosis  وي  ته  په    .منځ  کې  حیواناتو  اکثره  هم  ارثي  په  ډول 

Hyperkeratosis  وزيږيږي   نوی  څخه   حيوان له مور   ې کله چ  وجود لري یعنی  Hyperkeratosis  

 ياديږي .   هم  سرهپه نوم    Fish scale diseasesد   يا او  Ischthemosis رثي  د ا ې لري چ

 کلينکې نښې      ۲.۱۷.۳

حیوانات   ډبل    Hyperkeratosis  په    ېچهغه  وی  نشتوال  د،  پوستکېاخته   ې، ويښتانو 

 ليدل کيږي.  ېکه درزونه پ او ېوچوال

هغه   بدن  چې  د  و برخه  هلتهمرطوبه  د  چانس  داخليدو  د  ميکروبونو   د  ي    ې ول  ی زيات 

  ې ځا  ېلاند  نو   شي  اېلري کړ   Scales   ېاوکه چي   يو   ېهغه وچ  راځيته  منځ  ېچ  ېپيښ  يکوم

 . څخه دي Parakeratosisد   Hyperkeratosis دا فرق د  ېبه وچ وليدل شې چ
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 درملنه      ۳.۱۷.۳

ن د د حیواعامل    ۍناروغد    . که ځه يوړل شيد ناروغۍ عامل له من  بايد  ېهرڅه نه مخک  د

کلک نو   ېځا  اوسیدو  څا  وي  بس  رويبايد  نرم  برابرکړ ته  څخه    سختوالي  د  ېځمک  د  شي  ایتر 

 .ګټور تمامیږياستعمال   Salicylic acid د همونه لکهر م Keratolyticهمدارنګه  مخنيوي وشي

 پارا کراتوزیس    ۱۸.۳

د  يپوستک  د حج  او  Keratinپرمخ  جو  راتو اپتيل  عبارتنامکمل  اتوزیس  پاراکر له    ړښت 

چې  څخه   غيمشخصودې    ېنورمال ی  ي غ  د  حجراتو   keratinددی.   سبب 

(  (Nonspecific  د لکه  دي  )  عوامل  هم zincجستو  کمبود    .ګرځيسبب    Parakeratosisد    ( 

(۱۷ :۶۵۴ ) 

 کلينکې  نښې  ۱.۱۸.۳ 

و  لومړيچې په  ي  واقع کيږخه کې  په بر    Flexorد  مفصلونو   نښې د  هاکثر د نوموړی ناروغۍ  

اوپه آخره کې پوستکې   ييږپیړپوستکې    سته بياورو سوروالې ليدل کيږي.     یناحي  نوموړی  کې د

  ي سطح   ې( هم ليدل کيږي چscales)  يپترک  ېک  ې په ځا    Parakeratosis  خړرنګ غوره کوي د 

چ کله  لري.  نوهمدا  يا   ۍوړ   ې جوړښت  شي  کړل  راکش  څخه  پوستکې  له     (Scales)  ويښتان 

  د  Parakeratosis ېخان ړیو ومن  سره ياديږي.په نوم   Room surfaceورته کيږي چې دې راپ ورپس

 .نه ليدل کيږيکې  Hyperkeratosisجوړښتونه په  یاد نورو ناروغيو سره تفريقوي او

 تشخيص   ۲.۱۸.۳

علوم  ستل شې اومیواخ  (Biopsy)نمونه    قطعې تشخيص لپاره بايد له پوستکې څخه   د    

چې سر موا  شې  اندازي  پوره  په  اودو  نيولي  جوړښت  م  د  ه  )کوګيو(  تشخيص  وجو خانو  هم  ديت 

 وي .ثابت
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 درملنه      ۳.۱۸.۳

د      د  که  عامل  )  ناروغۍ  نو zincجستو  وي  کموالې  د    (  غذاباید  په  جست    څارويو  کې 

(zinc او د    Parakeratosisد    ( علاوه کړل شې.  په واسطه    ساحه  اوبو  او  پريمنځل  صابون  پاکه 

احيه کې هغه  نوموړي ن  په   شې او  پاکپوستکې له مخي څخه    جرات د ترڅو چې غيطبعې حشي

 Salicylic فيصده  2،٥جملې څخه  له  هغې  چې د  حلوي     Keratinچې    شیمرهمونه استعمال  

acid  ول دياستعمال. 

 ( External parasites)خارجی پرازیتونه     ۱۹.۳

قتصادي زيانونه  په  پراخه توګه کم  پرازيتونو ا  يخارج ــــــــــلو داوسنيو نويو درمـــــ   

 مونږ کولای شو چې خارجي پرازیتونه په لاندې ډول وڅیړو:  دي  کړي

a  –    سپږيPediculosis   په پسونو   بريښې   نه  ېمهم  ېډير   دي خو   مې کې عا  سپږي 

د چې  درمل  پرازيتونو   نورو  هغه  هم    خارجې  سپږي  استعماليږي  ضد  لاندپه    ې ترکنترول 

لر   شی،  راوستلي نو   عامو   مالداران د  او  يونکرمه  له  بلدمونسپږو  زده    د  دي خو   وسره  وترنري 

 :  شوي دي ذکر   ه سپږېډول ې لپاره در  کوونکو 

Damaliniaovis  سپږ دې)چيچونکي  وړ   (  اغيزمن  ۍبدن  برخي  لرونکي  کوي.   ې)ويښتان( 

Linogathus ovillus    اوLinognathus Pedalis   رنګ    ن توربخاسماني  دواړه  ېسپږنکي  څټو

 ( ۶۶۵:  ۶) .کوي منيپښې اغيز  بدن لانديني برخې او  لري د

 .هغه ځايونه چې هلته حيوانات ساتل کيږي بايد له دي مشکل څخه په امن کې وي

b - Psorptic and Sarcoptic Mange – Sheep scab   

ملو په واسطه  ر د  نويو   کې د  ياپرازيتونه په بريتاننوموړی    پسونو   کيږي چې د  څه موده  

تللي    په   ېچ منځه  له  استعماليږي  ډول  د  خو دي  منظم  څو   وختونو   ېنږد  ې په  پيښې    کې 



74 

د چې  دي  شوي  نت  ليدل  په  لاند یهغه  کې  د  ېجه  د   او  مالدارانو   ټولو   معلومات    همدارنګه 

 لپاره حياتې خبره ده. ې په برخه کې زده کوونکو نکر  وترنري او 

    لامل  ۱.۱۹.۳

سپږي  دوه  مل  لا ناروغۍ    يد د چ  Mitesاو  ډوله    Psoroptes Communisد  ېدي 

شې چې هغه غرنې    کې پيدا  په نوم ياديږي که په هغو سيمو    Varovis  ،Sarcoptes scabieاو

  سيمو  په لوړو اوغرنيو   ېچی کوم  د  نقصاني   لپاره ډير  رمو   هغو   د یی  موجوديت    سيمې وي نو 

 .  ګرانه وييره زياته کې پلټنه ډ رمو  ېده ځکه چې پ دا کې روزل کيږي او 

 کې نښې  یکلين  ۲.۱۹.۳

 Sarcoptic Mange   چې له جملې څخه دی  پرازیتونو  خارجی  هغه  هغه    دد  بدن 

، سروپتیک ( ټاپي جوړويلنې پرمخ پنډ )پ  يپوستکد    لري او   ۍ وړ ې  چې لږ  وي برخې زيانمن

د    بيا يه  په ت  لري   ۍ ي وړ بدن هغه برخې زيانمنې کوي چې ډير  د  (Psoroptic mange)مینج  

Dorsal  داسې نورو  يا  وړيو توئيدو او  چې د  ،لوري په  لکۍ  دواړه طرفونه )اړخونه( د  )ملاتي( او  

په  ېيو   د  یې  خوا  شاو  ،سبب کيږي  داغونو  لری چی د  (  Wet ringلنده )څي    حلقې  وجود 

په واسطه احاطه شو   داغ د  نوموړی حلقی لرونکې حلقې  نج د اسونو د څارویو می  وي.  ینم 

 ږي. کی یاتره د غاړی او اوږو په ساحو کې لیدل ج ته ورته دی خو زینم

کلک جسم   خارښت له امله ځان په ديوال يا  پسه د  ی اخته شو   باندې  ناروغۍ  ې دپه  

 . حیوان تلف کیږیکه درملنه يې ونشي او ژر ډنګريږي  ډير  او يمښ ېباند 

  ګه د په جبري تو په وخت کې    يدو خپر  ناروغۍ د   په انګلستان کې د   د وقایی په شکل 

  دقيقي لپاره  ېيو   نه کيږي ټول پسونه دوغوښتلبو لم  د  پسونو   کې د  په مياشتو   یسنبل  او  داس

 . کیږیه ټ محلول کې غو ملو در  پرازيت ضد د
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 درملنه    ۳.۱۹.۳

ناروغۍ ده اوهره شکمنه پيښه   وړ   ې کې يوه د پاملرن  ناروغۍ په بريتانيا   Scabپسونود  د

   ته ورپه ګوته شي. ي ډاکتروترنر  اړونده بايد 

هګزاکلورايد    د د(    Benzenhexachlorid  ) بنزين  کې  محلول  کول    په  پسونوغوټه 

د وړلو    يا  کمولو   د   پرازيتونو   )لمبول(  منځه  کوی،  له  کومک  ضد  د کې  درمل    زیات  حشراتو 

له   Organophosphates د  چېپودر    Benzaminhexachloride   (B.H.C)د    لکه  وجود لری

ار ته هم  الدسپارښتنه باید م    Lime sulphureد  .ږيکیږي هم استعمالی  ې څخه شمیرلجمل

 ( ۷۶: ۱۳وشي. )

 

 ( Chorioptic Mange) کوریوپتیک منج    ۲۰.۳

لا تر اوسه داسي فکر کیده چې نوموړی پرازیت په کلی توګه له منځه تللی خو بیا هم  

 کله نا کله یی پیښې لیدل کیږي. 

    لامل  ۱.۲۰.۳

ناروغۍ  د ډول  نوموړی  یو  له  دخا  عامل  چې  دی  عبارت  څخه  پرازیت    رجي 

Chorioptic    .په نوم سره ياديږي 

 کلينکې  نښې     ۲.۲۰.۳

لاندي برخې    پښو   د.  ويښتانو له منځه تلل  ې انداز ی  يو د پورته برخی د     Scrutumد   

د بيا  تيه  او  سترګو   دځ،  ترمن  ښنګرو  په  کې  ېټټر)سين  شاوخوا  برخه  په  او  د(  د    خارښت 

 (۶۶۵:  ۶).کیږيرل ت د نوموړی ناروغۍ له علایمو څخه شمیموجودی  Crust يستکو پ
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 درملنه     ۳.۲۰.۳

ChoripticMange  کې يا   په څوارلس ورځو   ېځله  ده دو   يپاملرنې وړاو مهمه ناروغ  د  

په تداوۍ کې  پسونو لمبول    په محلول کې د  Benzene Hexa Chloride  د  وروسته  ورځياوه  

 .مک کولاي شيکو 

 ( Demodectic Mangeج )ډیموډیکتیک من   ۲۱.۳

په اړه یی زیات معلومات تر اوسه  اهميت    خو دکې تثبيت شوي    و ونپس  په  منج  ډول    دا

 .  نه دي وړاندې شوي

 (  Ticksکنۍ )   ۲۲.۳

کنۍ  ځینېپه   کې  د   او   سيمو  پرازيت  عامه  پسونو   خمنډک    د  چې   دي   نه و خارجې 

نه    د  يپوستک په    د    Tick born feverاو    Louping illد    خو   ګرځيناروغۍ سبب  انتقال 

  پرازيتونو په کنترول او  ې د  لمبول د  پسونو   ده په منظم اوعادي ډول د   وړ يت  اهم  خاطر ډيره د 

 .په کموالی کی مهم رول لوبويانتقال   ناروغۍ د د

 ( Photosensitizationسره حساسیت )  د رڼا  ۲۳.۳

مقابل   په  وړانګو  د  لمر  د  حید  د  ده،  سیتحساواناتو  عبارت  غیر   څخه  یو  پوستکې    ی د 

د  ښايی،  شعاع په مقابل کې حساسیت  د    ده چې حیوان پکې د لمر   وغي مکروبي حساسیتي نار 

: ۱۷)په پوستکې کې ښکاره کیږي.نښې      ۍ ناروغد  خو    وجود نلري مل په پوستکې کې  لا ناروغۍ  

۶۵۹ ) 
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 لامل   ۱.۲۳.۳

  Phyloerthrine .او  مخامخ کیدلقیم  مست  يه د پوستکشعاعو سر   Photodynamicر  د لم

زهریت له منځه    ېواسطه وخوړل شي د ځیګر پواسطه ی ه  د حیوان پ  ېچه  کلونکي شنه نباتات  لر 

خو که چیرته ځیګر کی کوم مشکل له بدن څخه خارجیږي.    ېځي او بیا د هضمي کانال له لار 

 ږي. کل رامینځته کیموجود وي نو ځیګر بیا غیر فعال ګرځي او نوموړی مش

وا    (Photosensetazition)یشن  فوټو سینسیتیز وخت  کلهقع  هغه  چې  څاروی   کیږي    د 

میتابولیتونه په پوستکي نو نوموړي  خوړلي وي چی  ېښو څخه ی اځیګر د کلوروفیل میتابولیت د و 

  کل په شدغه عکس العمل د ازادو راډیکلونو   واسطه فعال ګرځي ه کې جمع کیږي او د لمر د رڼا پ

ره پوست اچوي  لاخاعث ګرځي ملوث پوستکي چرکین کیږي او بب یدواپیدرم د سوځد پوستکې د 

داغ پاتي  کې  د جوړیدو وروسته  په پوستکې    و کی تر سره کیږی.څو هفت  پهحیوان رغیدنه  د  او  

  (سترګو زیرمه) د    eyelid  ، vulvaلکه    کیږي هغه برخه چې ډیره ملوثه وي پوستکي به کم رنګه  

Conjunctiva،  ،افرازات د سترګو   ژیړاخته کیږي او اوبه لرونکي یا  زیاتري  ، غولانځه پ غوږونهپزه

انساجو  شاوخوا  درد    د  او  ویني شي  تیونه  بهیږي شاید  کړيڅخه  اختیار  حالت   ۱۷)  .لرونکی 

:۶۵۹  ) 

له جملې  غواګانو    سلاوړي کې د    چې په  ناروغي ده  داسيد غواګانو    فوټو سینسیتیزیشن

ت  دوه سلنه  څخه   په ګرمراځي ک  ېلاند اثیر  تر  او غواګانو ځیګر  نطقه کې د  ه مله چې د اسونو 

Showy, crotalaria, seneuo, bluegreenalgae  نو    واسطه زهري شيه  پPhotosensetization  

 نبات د تاثیر له وجی .  lantanaد  خاصآ اځیمنځته ر 

  او   په پسرلي  .دا کیږيتر څنګ پی  ویساپه کانالونو، او ساحلي کل( نبات  Lantanaلانتانا )

هغه    د ورځو کې  په   اوړي  لرونکي کم  نباتات چې  ارتفاع  اوږدو مرطو   ه  د   بو سیمه کي وده کوي 

ریش لکه  زهري کیږي  ګرموالي څخه  له  پس  لاندي  د    هقشرایطو  ده چې  تجربو ښودلي  پخوانیو 

نو شاید زه پریښودل شي  باران لاندي  واښه که چیري د  له منځهتاثیر لاندي  یي  لاړ شي    ریت 
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و  په  زهریت  بلکې  قرمیی  چو دښتو کې  او  کیږي  پ  یز پاتي  لیدل کیږي چې د لمر  ه  په سترګو 

د  لیدونکی دی  واسطه سوځیږي او پوستکې اچوي د پزي او تیونو پوستکې په خاص ډول صدمه  

حیوانات  نیکلیسون ویناته په کتني سره چې وایي اخته غوا باید خوسکې ته شیدي ورنکړي اخته  

 ورته ورکړل شی. و ښه غذا ته وتړل شي اوبه اسیوري 

هم د پوستکي یوه مهمه ناروغي ده چي د لمر د وړانګو په مقابل    حساسیته  سر   لمر         

چ ده  ناروغي  حساسیتي  مکروبي  غیر  یوه  پوستکي  د  دا  وایي  ته  حساسیت  پوستکي  د    ې کي 

 .ښايي د لمر د شعاع په مقابل کي عکس العمل ېحیوان پک

  را  ېوستکي که پیي پ  نښېنه وي خو    ېمل په پوستکي کلا   د ناروغۍ  ېوغۍ ک ار ن  ېپه د

 ښکاره کیږي.

تیتراکلوراید چ(Carbon tetracholoride) کاربن  ده  ماده  زهري  یوه  هم  دا  د   ې:  پخوا 

ی  به  حیوانات  او  کیده  ورکول  خاطر  په  مخنیوي  د  چینجیانو  د  او    مسموم  ې ځیګر  کول 

ه به واقع کیده او دغه مواد ب  Photosensitizationکاوه    دارسره حساسیت پیپوستکي به و 

کیدل چ  د د  ېپوستکي لاندي جمع  او  کیږي  نه  استفاده  ورڅخه  له    رپ   ې د  اوس  ځاي 

Fasinax .څخه استفاده کیږي او حیوان  ته ورکول کیږي 

 کلینیکي نښي    ۲.۲۳.۳

ابتدایی کیسونو کې د پوستکی سوروالی، پړسوب   او  په  نیکروزیز  په  ګانګرین شامل  ،  او 

 (  ۵۸۷: ۱۶یړی او ناساپی مړینه واقع کیږي.)، زدویمی کیسونو کې د ځیګر عدم فعالیت 

 په عمومي توګه د نوموړی ناروغۍ علایم په لاندی ډول دي: 

لري  ه  ویښتان ون   ېرامینځته کیږي چ  ې د پوستکي په هغه برخه ک  لمر سره حساسیت  -۱

  ې مخ برخه، د سترګو شاوخوا، د غولانځ   داخل، د  ې د پز ي لکه غوږونه،  او یا هم ډیر کم و 

 .لاندي برخه  Scapulaد او برخه، نۍ مخکی
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۲-  Ataxia (غیر عادي تګ) 

 ، دیوالونو او تیګو پوري مښي. ېخارښت او حیوان مربوطه ځایونه په ځمک -۳

۴-  Anorexia  د حیوان هیجاني کیدل. او 

 ه وي.ختا رخهب ې ګیډد حیوان د  -۵

 ګرځي.عث وری یي وروي او بلاخره د وریو د مرګ با ې چنه پریږدي ږه می  -۶

ننباسي او خپله    ېوهي او ځان په اوبو ک  ېغواګاني اوبو ته منډ  ېاوړي په موسم ک  د  -۷

 ټیټه شي. ېنیسي تر څو خارښت او د حرارت درجه ی  ېسینه او غولانځه په اوبو ک

 راځي. ېاوښک یېسترګو  له  -۸

 .ند ويیدلي او ځوړ ړسپ یې  غوږونه  -۹

 ځي. ګر  باعث Conjunctivitisد سترګو د  -۱۰

 تشخیص  ۳.۲۳.۳

د    همدارنګه  او  شی  واخیستل  تاریخچه  لومړی  باید  لپاره  تشحیص  د  ناروغۍ  نوموړی  د 

کلنیکي علایمو او لابراتواری معایناتو په اساس هم تشخیص صورت نیسي چې په دې کې  

دندي ځیګر  پتالو   Liver functiontest  د  ځیګر  همدارنګه  د  او  خاصیت  معایني ژیکی  د 

 ( ۱۷:۶۶۰)لیدل.  (Phylloerylhrin) ې ستکي لاندپو  پواسطه د

 درملنه    ۴.۲۳.۳

 . د عامل پیژندل او له مینځه وړل .۱

a.  .د ځیګر د ناروغۍ تداوي 
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b. شي. تبدیلکومه غذا ورکول کیږي هغه باید  ېحیوان ته چ 

c.          ورکول  ې ناګادو  یف مسهليعض  . 

 ورکول. ml Inj = Antazoline (IM) 4-2ارهپلد حساسیت   .۲

 

   (Cutaneous edema)د پوستکي اډیما   ۲۴.۳

عمومي اډیما د انساجو په خارج کې د زیاتو مایعاتو جمع کیدو یا د بدن پړسوب څخه   

بدن عکس عبارت دی چې د انساجو په داخل او خارج د حجراتو په خالیګاو کې واقع کیږي. د  

تره وخت د مایعاتو مقدار  زیااب په مقابل کې ښایی په نوموړی ناروغۍ کې  د زخم او التهالعمل  

قدار کمیږي او همدارنګه د وینې نارمل ترکیب کې تغیرات منځته راځي. دا لوړیږي، د البومین م

 ادیما د بدن په خاصو ځایونو کې د عمومي او پوستکی ادیماګانو په نوم یادیږي.

ی   Hydrostaticناروغۍ د    رڅنګ نوموړیې تد د د    عنیفشار زیاتوالي سره هم تړاو لري 

 باعث ګرځي.رګونو څخه مایعات وځي او د اډیما 

د دې تر څنګ د آزموتیک فشار کموالي پر اساس زیات مایعات په بدن کې جمع کیږي  

 او د هغه په نتیجه کې ادیما مینځ ته راځي. 

 :ې ډوله دهاډیما د شدت له نظره په  در 

 کې لیدل کیږي.  ښو ( : نوموړی اډیما اکثره په دواړو پMild Edemaاډیما )فه خفی .۱

(: نوموړی اډیما اکثره په پښو، لاسونو او بازو کې  Moderate Edemaمتوسطه اډیما ) .۲

 لیدل کیږي. 

: نوموړی اډیما زیاتره په عمومي بدن لکه پښي، لاس  (Sever Edema)شد یده اډیما   .۳

 (۶۷:  ۲۱یدل کیږي. )او مخ کې ل

 



81 

 د ادیما لاملونه    ۱.۲۴.۳

 باعث ګرځی په لاندی ډول دی ما ډیهغه لا ملونه چی د ا 

INCREASED VASCULAR PERMEABILITY   

مختلف  لکه  راځي  مینځته  اساس  پر  لاملونو  مختلفو  د  چې  زیاتوالی  قابلیت  نفوذ  رګونو  د 

 ویروسونه: 

انفلوینزا،   څخه  جملې  له  ویرسونو  سیستم  مختلف  نتفسی  کد  د  ادینو ویروسونه،  ناین 

 ی او موریلی ویروسونه  شامل دی.تیر ویروسونه د اسونو او خوګانو ار 

او   شګیلا   ، کلوستریدیم  لکه  کیږي.  ذکر  لاندې  چې  کومی  بکتریاوی  قسم  مختلف 

 ایکولایی نوعی شامل دی. 

ا او  د اسونو ارلیشیریکیتسیا مختلفی نوعې  چې لاندې ذکر کیږی.لکه کودریا ، ارلیشیا ،  

 ریکتسی شامل دی. ریکتسیا 

وګانو عفونتی د پریتون التهاب او  چې په لاندې ډول دي: لکه د خنه  مختلف قسمه حساسیتو       

(Purpura hemorrhagica.شامل دی ) 

مثلا   نورمالیګانې  کونکی  منجمد  توکسینونه  داخلی  لکه  توکسینونه   قسمه  مختلف 

 ی. ه کیدل شامل دورانی سیست لختپلموناری امبولیزم او د د

د شکر  د  لکه  نورمالتیا   غیر  او نا  میتابولیکی  مایکروانجیوپیتی  کې  نتیجه  په  روغۍ 

 رنګه د تیامین د کموالی په صورت کې انسیفالوملیشیا شامل دی.                                            همدا
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 که :نځته راځي. لونو پر اساس مید ازموتیک فشار ښکته کیدل چې د مختلفو لامل. ۲

نیوپلا  • یا  التهابی  لکه  بندوالی   Lymphatic obstruction orک  ستیلمفاوی 

compression (e.g., inflammatory or neoplastic 

کتلی   • پلازیا  هایي  یا  اپلازیا  لمفاوی   Congenital lymphatic aplasia orارثی 

hypoplasia masses) 

 ((Intestinal lymphangiectasiaد کولمو لمفاوی کتلی  •

پاراتوبرکلوز • لکه  التهاب  رګونو  لمفاوی  اپیزوتیک    یس،د  اسونو  د  او  سپوروترایچوزیس 

  جیتیسلمفان

• Lymphangitis (e.g., Para tuberculosis, sporotrichosis, epizootic     lymphangitis of 

horses)    

 

 د اډیما میکانیزم     ۲.۲۴.۳

کپل       د  کی  ادیما  مینځ  په  قوو ری  مختلفو  ته    د  مینځ  وجی  له  تبادلی  د  فشارونو  او 

نځه فکتورونه  پ  په اساس واقع کیږی موړی څلور قوې دی چې د مایعاتو د فشار او زور  نو   راځی.

 وجود لري چې د اډیما جوړیدو باعث ګرځي.

 د کپلری په مینځ کې دهایدروستاتیک فشار زیاتوالی د دې باعث ګرځي چې اډیما  -۱

  .مینځته راوړي

کپلری رګونو په داخل کې    ه داجو هایدروستاتیک فشار دی مایعات په زور سر د انس   -۲

  باعث ګرځي. ساتی چی دا هم د اډیما

 په انساجو کې د اونکوتیک فشار لوړوالي د اډیما باعث ګرځي .  -۳

 (  ۱۰۲-۱۰۱: ۲د رګونو د نفوذ قابلیت زیاتوالي په اساس هم اډیما واقع کیږي. .) -۴
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 ډیما باعث ګرځي د ام کې د مایعاتو بندښت او د هغه نه خارجیدل  ک سیست لمفاتیپه  -۵

 

  د اډیما درملنه    ۳.۲۴.۳

بیوتیکونه   انتی  خاص  او  جراحي  ډول  ابتدایې  په  باید  لپاره  درملنې  د  ادیما  د 

او   یوړل شي  مینځه  له  یې  لامل  باید  لومړی  ټولو  تر  درملنې څخه  د  او  په  تطبیق شي، 

ل شي، لیکن  عمااب له مینځه وړلو لپاره د یوریتیک درمل استباید د الته  دوهم قدم کې

درمل   نوموړی  باید  ته  څارویو  دحامله  شي،  کول  یې   ورنه  درجه  چې  کیس  هغه  ادیما 

یوریتیک درمل  باید د  او مایعات پکې جمعه شوي وي دغه ډول ادیما ته هم  اوچته وي 

حمایوی درملنه یی دا    نځ ته راوړي،ې دیهایدریشن مورنه کول شي ځکه چې په بدن ک

الته او  مایعات  چې  ورکړ   ابيده  درمل  ضد  درد  د  اوهم   شي  لرې  یی  ل  ایګزودات 

 ( ۱۷:۵۶۵شي.)

 (Cutaneous myasis)د پوستکی میازیس     ۲۵.۳

د   پوستکی  د  او     Lucilia    ،Phormia   ،Calliphoraد     blowfly maggotsدا 

Chrysomya   نځ ته راتګ سره د وړیو زیاته ضایع واقع  . د دی په میراځی  مینځ ته    نوعو څخه

.کیږ کې  ی  هیواد  په  وخت  نوموړی    بریتانیا  هغه  معمولاً  چ  ښکارهناروغي  دې  کيږي    وري 

اسد مياشتي له مبتلا شي. د    اسهالپه  خوراک له کبله    ګياه د  ېشن  د  يا  او  چينجو درلودلو 

بلل شوی    مناسب موسم    اخته کيدو   د  ناروغۍ   ېدپر   ې ر تراخره پو   ېپيل څخه د ميزان مياشت

 .دی

    لامل  ۱.۲۵.۳

  ۍپه کورن    Calliphorinaeچې د  ی( د  ینجیمچانو لاروا )چ  مل د لا اروغۍ  ن  دي  د

   اړه لري. ې پور 
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 کلينيکې نښې     ۲.۲۵.۳

ډير   څاروي  او  اخته  بايلي  وزن  کولو   ژرخپل  استراحت  څاروي  ډول  ښکاره  نه    په  ته 

 ناروغۍ نښې دي. ليدل د  لاروا مچانو  موړوو ند ه نږدي څخه پريږدي ل

 ه   درملن  ۳.۲۵.۳

  ليدل کيږي بايد  نجي چې په سترګو یهغه چ  پاکي او  بايد  ۍ وړ   ېټولې ککړ د حیوان  

 .غوټه شي درمل محلول کې ډوب يا پرازيت ضد بيا پسونه د شې او  ې کړاير یل

 مخنيوې    ۴.۲۵.۳

  د  پواسطه  درملو   ازيت ضدپر   دو کې  په مياشت  (ان يز م   اواسد    ،سرطان )  د ځلې    یدر   

لپاره قوي    پرازيتونو   يخارج  د   اوکنترول شي  مل بايد پيدالا   اسهال   د  يو ور   او د  ،څارويو لمبول

 . مالدار ته توصیه شی درمل چې ښه اغيزه ولري ضدپرازیت 

تر    که د هغوی    يد پرازيتونو په ضد په کار اچول کيږ  ېچ  ې چار   ې او لار   ېهغه تجرب

نوی پسوندر   څنګ  د  شيمل  استعمال  لپاره  لمبولو  د  چ  و  درمل  هغه   Organoېيعنی 

phosphorus     په پسونو ک    (بی ايچ  سی)لری  لکه پوره  توګه   په    ي د ټولو خارج  ېښايي 

د لارښونې سره سم دې    وترنر داکتر او درمل برابرونکی  د  .ي کنترول لپاره ګټور و   د  پرازيتونو 

 ( ۷۶ : ۱۳) .شي کړی مالاستعنوموړي درمل 
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 لنډیز  ۲۶.۳

دپوستک         پوښ  محافظوي  هغه  او  دې  چ  یی  د  حيوان  پوښلى  يې  بدن  د    او  یانسان 

Integument   وجود )بدن ( وزن    د   1٥ياديږي. پوستکي يوه عضوه ده چې تقريباً %  سره  په نوم

 خاصیت لري.  ی کږيدونک  ډولهربړي  تشکيلوي او

لومات، د پوستکې معاینات، اګزیما، لړمی او  ه عمومي معد پوستکې په اړ په دې څپرکی کې         

وړاندی پوسد   په کافې ډول معلومات  اړه  په  التهاب  لوستونکې وکولی شي د    تکې د  شول چې 

پارا کراتوزیز   او  او و پيژني، همدارنګه هایپرکراتوزیز  په مکمل ډول درک  پوستکې رول او دندې 

د پوستکي د خارجي پرازیټونو په اړوند هر    نور وپيژني رملنه او داسې  لاملونه او کلینیکي نښې، د

فصل ډول تشریح شوی. همدارنګه لومات لکه تشخیص، درملنه او بلاخره مخنیوي  په ممع  ډول

تشخیص   د  هغې  د  او  شي،  پيژندل  و  ډول  مکمل  په  اوډیما  پوستکې  د  او  فوتوسینستایزیشن 

 اره شي.رول واضح او ښکدرملنې او مخنیوي مکمل تدابیر او کنټ

پوستک         د  ناروغه حيوان  پ  يد  کولو  و معاينه  که  اخ  ې خت  تاريخچی  دید  ډير ضرور    ي ستل 

يوا نه  ناروغی  پوستکی  د  ډيرې  چ  زې ځکه  معاين  ې دا  کيږ  ې د  تشخيص  واسطه  بلکيپه  د    ې ، 

کيږ  ي ناروغ  يپوستک بندی  ک    ي طبقه  وخت  همدغه  داخلي  ېپه  ک  د  باره  په  م  ه  ې ناروغيو 

 .يل کيږتس یمعلومات اخ

  ( مخاطي Urogenital) لي ناحيې  ناسبولي ت  ( اوAnusمقعد )  خولې،  سترګو،  د  پوستکي 

( پوستکMucous membraneغشا  لري.  ادامه  پورې  يوا  د  او  ی(  نه  ملحقات  داز هغه    د   ېچ  ې 

او پوښل  انسان  يې  بدن  او   ید  یحيوان  رسوي  وظيفه سرته  پريږدي چې    بلکې مهمه دفاعې  نه 

امل لکه نکي عو يدو تول  پوستکي ناروغيو   ن ته زيان )ضرر( ورسوي. دحيوان بد  دورونه  تحيطي فکم

  Microscopicمواد، ميخانيکي مواد،    کیباکتريا، ويروسونه، پوپنکونه، او تومورونه، پرازيتونه، الرژي

 ي. هري کيمياوي موادو څخه عبارت دز  موجوداتو او يژوند
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متاثره کيږي او له منځه  مخاطي غشا  پوستکي    اسطه دهغه پو   هغه مختلف عوامل چې د

نو  د  ځي  کې  نتيجه  د  ته  عواملو   مختلفو   و وغينار   په  چې  مساعديږي  مقاومت ښکته   زمينه  بدن 

 و اخته کیږي.ناروغي و مختلفپه پوستکي  راځي او

 

 

 پوښتني  ۲۷.۳

 له جملی څخه درست ترین جواب په نښه کړی.  لاندی څلور ځوابونو -۱

په    لاندی   د  او  یانسان بدن يې پوښلى د  حيوان او  چې د  وښ دیهغه محافظوي پ  یپوستک  -۱

 ياديږي.  سره  نوم

 Integumentب:                                                          Skin  الف: 

     Derm  د :                                    ټول جزونه درست دی  ج: 

 ندی نقطې مهمې دی :  پاره لا شخیص لد قطعی ت ناروغۍ  پوستکید    -۲

د:   الف او ج  درست ری معاینات     ب:   تبه   ج:      لابراتوا   نښېالف:   تاریخچه او کلینیکی  

 دی

 . ناروغ حیوان لپاره کوم معاینات د ناروغۍ د تشخیص لپاره په پام کې نیول کیږي پوستکی د  -۳

   د: الف او ب  د پوستکی معاینات      ج:   وارياو لابرات کلینیکي   ب:تاریخچه          الف:

 دی: جز درست یو  کوم  ناروغیو درملنې څخه هدف د حیوان لاندیکی ستپو  د څارویو د -۴

 د: ب او ج  ښه وزن لرل         ج:         ښه تولید  ب:      سالم صحت او تولید    الف:



87 

 ی له :  عبارت دتوليدونکي عوامل  پوستکي ناروغيو  د -۵

 . دی صحتاړه جزه ی و د: پورته در    مکروبونهج:     ویروسونه ب:        بکتریاالف : 

 .په دقت سره ولولی او په لنډ ډول یی تشریح کړیلاندی تشریحی سوالونه   -۲

 . د پوستکې ناروغۍ لست کړئ.۱

 . د پوستکي سکیبیز ناروغي تشریح  کړئ.۲

 یږي؟ طریقو سرته رس . د پوستکي د ناروغیو تشخیص په کومو ۳

 . اګزیما په څو قسمه ده هر یو یې شرحه کړئ؟ ۴

 ته وایي او لاملونه یې ذکر کړئ؟ اریا څه تیک. ار ۵

 . هایپر کراتوزیز او پارا کراتوزیز تعریف، لاملونه او درملنه یې بیان کړئ.۶

 . د پوستکې خارجې پرازیټونه کوم دي نومونه یې ذکر کړئ؟ ۷

 یح کړئ؟ ه تشرملونه او درملن. فوتوسنسټایزیشن لا ۸

 کړئ. کر . د پوستکي ناروغیو سره حساس سپیو نوعی ذ ۹

 . د اورف ناروغي په کومو څارویو کې زیاته لیدل کیږي او درملنه یې ذکر کړئ؟  ۱۰
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 څپرکی  . ۴

ي د تنفسي سیستم ناروغ  

تر ښکتن          پورتني څخه  د  تنفسي سیستم  د  مونږ  به  تنفسي  د دې څپرکی مطالعې سره  ي 

د پزې د مخاطې غشا  کې مختلفې ناروغۍ په تفصیل سره ذکر کړو. په دي څپرکي  پورېسیستم 

موپټازیز )د لارنګس د لاندېنۍ برخي یعنې د سږو څخه د التهاب، د پزې څخه د وینې راتلل، هی

ګس  وینې راتلل(، د پاس ژامې ساینوسونو التهاب، د ټانسلونو التهاب، د لارنګس پړسوب، د لارن

پلیګیا )یا    هیمو  تنفسيRoaring or  Laryngeal-haemiplogiaغریدل  د  س(،  پورتنی    یستم 

کانال سینه بغل، د سږو التهاب، د نمونیا یا سینه بغل قسمونه، سږې او پلیورا په اړه معلومات تر  

 لاسه کړو. 

سیستم تنفسي  پورتني  د  کې  څپرکي  دي  تر     (Upper respiratory system)په  څخه 

ناروغيو   له  پورې د موجودو ټولو اعضاوو  (Lower respiratory system)  ستم ني تنفسي سی ښکت

څپرکې کې به شاګردان د تنفسي سیستم د ناروغیو په باره کې بشپړ  څخه بحث کيږي. په دې  

 معلومات تر لاسه کړي.

 د حلقوم التهاب    ۱.۴

درد ،    خی،  لینیکی لحاظ ټو حلقوم التهاب د )فارنکس( د دیوالونو التهاب ته وايي. په ک

انفکشن دوهمی  د  چې  شي  کیدلې  التهاب  او  زمینه بک  پړسوب  ته  ناروغۍ  ویروسي  یا  تریایي 

سي سیستم پورتنی برخه په ناروغۍ اخته کړي. د کلینیکی نښو له مخی مساعده کړی او د تنف

پزې او خولې    ټوخی ، د غذایی موادو په تيولو کې درد، بی اشتهایی او په  شدیدو پیښو کې د

 ړې  او غذایی مواد یوځایی راوځي .  خه لا څ
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 نښې کي کلینی   ۱.۱.۴

التهاب ولري په نورمال ډول د  په دی ناروغۍ اخته وي یعنې د حلقوم  کوم څاروی چی 

د   چه  ځکه  وی  موجودي  ستونزې  کې  څښولو  او  تیرولو  خو  لري  خواهش   څښاک  او  خوراک 

 سره تیري کړي.  انۍ او اوبه په اس التهاب په وجه نه شي کولی چې خوراک

تروماتیکي د  کی  څارویو  په  التهاب  وختونه  او   دا  ځیني  او  واسطه  په  عواملو  د  عفونی 

 ( ۱۷:۲۰۹فزیکی لاملونو په اساس مینځ ته راځي.    )

 تشخیص   ۲.۱.۴

نورو   ځینی  او  اندسکوپی  رادیوګرافی،  د  سره  ډول  بهتر  په  تشخیص  التهاب  ستونې  د 

د  خه  اساس صورت نیسی. همدارنګه د ستونی او ژبی له نمونو څپه  زیکی معایناتو  کلینیکی او ف

 مکروبونو د تجرید کولو سره هم تشخیص تر سره کیږي.

په وړو څارویو کې د خولې درد او هم د خولې د درد له کبله خوله خلاصه پاتې کیدل او د    

Retropharyngeal  خول په  داخلول  اجسامو  خارجې  د  او  ژبي  تانسلونو  ،  او  د  کې  ه  زیاتره 

Neoplasia   تر سره  قوم لپاره د هستوپتالوژیکی معایناتو  حل  سبب ګرځي. همدارنګه د غیر نورمال

 کول اړين دي.

په غټو څارویو کې د خولي معاینه او د فارنکس التهاب تشخیص د ایندوسکوپیک معایناتو او هم   

 د پورتنۍ  تنفسي سیستم معاینه کول دي.  

 درملنه   ۳.۱.۴

طبیق شي او که ل تم التهاب  لپاره باید په سیستماتیک ډول د میکروب ضد درمد حلقو 

نه یې په دوامدار شکل تکرار شي او اوږد تاثیر چیرته د ستوني فلیګمون ولري نو باید چې درمل

 لرونکي انتی بیوتیکونه ورته ضرور دي. 
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نو د  Lymphoid hyperplasiaهمدارنګه که چیرته    انتی    ولري  نه  بیوتعام  یکونو سره د 

وي نو په داسې حالاتو کی باید جراحي درملنه  ورکحساسيت له کبله يې طبی درملنه نتیجه نه  

درملنه کې د برقي او کیمیاوي موادو په وسیله داغول ترسره کيږي چې نتیجه  وشي. په جراحي  

 یې هم کامیابه ده.  

وتیکونه په زرقي ډول شروع   معمولا انتی بید ناروغۍ په لومړۍ مرحله کې باید څاروي ته   

ف د حلقوم  کې  غواګانو  په  لومړي  لیګشي.  په  هم  بیا  خو  وي  وژونکی  کې  مواردو  اکثره  په  مون 

 کی په لنډو وقفو سره پراخ تاثیر لرونکي انتی بیوتیکونه  ورکول ضروري دي. وخت 

د او  پینسلین  خصوصا  درملنه  سیستماتیک  همدارنګه  او  درملنه  انتي  جراحي  نور  اسې 

 (۲۱۰: ۱۷یوتیکونه په ابسو کې ډیر موثر دي . ) ب

 (Rhinitis)التهاب  مخاطي غشاء د  ېز پ د ۲.۴ 

ته ویل کیږی چی د کلینیکی لحاظه په کې پرنجی موجود   مخاطي غشاء التهاب   ې پز   د

ې  په مختلفو پتالوژيکي شکلونو سره ليدل کيږي چ  وي او ساه يې بندیږی، ساه نه شی ویستی او

( کترالي  )Catarrhalisد  چرکي   ،)Purulenta(  ، نکروتیکي   ،)Ulcerative(Nectrotica  

membranosa 

 Pseudo .مخاطي غشاء التهاب په ځانګړي توګه ډير کم پيښيږي    د ېپز  دپه نوم یادیږي

حاد او    په   ې چ  ډير پيښيږي    یتنفسي سيستم د نورو ساري اوغي ساري ناروغيو سره يو ځا   ولي د 

 ( ۱۷:۵۳۰ی شو.)ه بيلولا سر  نو ییحالتو  مزمن 

 ناروغۍ لامل   د  ۱.۲.۴

سره  طي  مخا  د  ې پز   د  ډول  مستقل  په  التهاب  ګازوند  غشاء  اجنبي    ،و ګردون  ،و مخرش 

فنګسونو سپورونه  او داسي نورو    د ي ګلونو ګرد  د  ،و الرژيکي اثراتو،  مرطوب بادون  ، هوا  ېوچ،  اجسام

 ونو واقع کیږي.للاندی دوه شک دا ناروغی په  په واسطه رامنځته کيږي.
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ک  اد  :شکلحاد   .1 ک   ې د په لان  ې په مختلفو څارويو  ناروغيو  لکه  ليدل    ېمختلفو  کیږي 

ک دغواؤ  طاعون (Bovine malignant catarrhal fever) ، ې   ،(Render peste)  , 

Pasteurellosis  په شکل، په اسونو کې دStrangle - Glander  or Malleus-Actinobacillus 

Mallei-Influenza equi-Purpura haemorrhagica    په او  کیږي  لیدل  د   ې ک  و ونپسپه شکل 

 ې د مرغانو يا الوتونکي کاو په  تنفسي سيستم ناروغۍ

Mycoplasmosis/CRD, Viral laryngo trachitis    اوCoryza/HaemophylusPox-

Cholera- Newcastle, Ornitosis 

 ( ۲۰: ۱۳په ناروغيو کې لیدل کیږی.)

 . يږيليدل ک ېپه مختلفو څارويو ک  ېناروغيو ک   ېپه لاند  :شکل مزمن   ۍناروغ د

Catarrhus sinus frontalis and Naso maxillaris 

 Catarrhus sacci aeropharis-malleus          : و کېاسونپه 

او همدارنګه    ې په حالت کActino mycosis Tubercullosis) ې تبرکلوز ) غواګانو کاو په  

 . ه کیږينځتامر    Rhinitisهم   ې التهاب په وجه باند د Pneumoniaاو bronchi-tracheaحلق ، د

 نښی کلينيکي ۲.۲.۴

په يوه     هحيوان پز د  حالت کي    ېپه د  (Rhinitis Catarrhalis)د پزې کترالی التهاب  

 نه  کوم تغي   ې حرارت  درجه کاو    څاروي عمومي حالت  لکه اشتها د .کمزوري التهاب اخته وي

په وړو څارويو     س  اوکيو م  ېپز   څاروي  دوامداره پرنجي کوي او سيوزي افرازات د .ږيع کيواق

شمیرل   و څخه  نښمهمو    التهاب د   د   مښل او سر څنډل  ې شيانو سره د پز  خپل چاپييال د  کي د 

 کیږي.
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 نه لري اشتهاء  یڅارو   ېک  Rhinitis purulenta pseudo membraneus ,Necroticaپه  

درجه  ر ح  د دوړل  یېارت  خارجيږي    Exudatesڅخه  ېپز  يږي  څخهمايع  هفتو  څو  د   تر  چی 

 (۲۰: ۱۳وي.  )میاشتو پوري دوام ک

يا د  ېپز   د  ېکله چ وپړسيږي  لرونکي مواد جمع   ېپه لاره ک  ېپز   مخا طي غشاء  چرک 

دغه    معاينه کوونکي   ې څخه په سختۍ سره تييږي  او يو اواز توليدوي چ  ې لار   ې د  شي  نو هوا د

 .رياواز او 

ته    Conjunctivaې  دلار   Ductus nasolacrimalisالتهابي پروسه د  کې  التهاب  مزمن  په  

او د  ،دوامداره افرازات  ،زخمونه  ې پز   د چې  سرايت کوي  لمفاوي    Sub mandibullarشنه کيدل 

 ( ۱۱۰۲:  ۶)يږي. کغدو رسوب ليدل 

 درملنه   ۳.۲.۴

ثانوي دواړه ح  د  زې پ د او  بايد  التالتهاب اولي  په عمومي ډول  پ   هم ونه  اوهم  ه  موضعي 

 ې يګرمه اوبو سره چشڅاروي پزه په    م کي بايد دسره په اول قدول  په موضعي ډ.  سره تداوي شي

بیوتیک    د لرونکې  او  انتی  سیپتیک  .انتی  شي  پريمنځل  يو    د  وي  يا  سينج  يو  په  پزه  څاروي 

چ شي  ېکاتيتر  پريمنځل  وي  پوست  او  بايد    .نرم  احتپزه  ډير  ځکه  سر ط  ياپه  شي  پريمنځل  ه 

د   ېچ  شي   کيداي دا  مواد  سږوته   کړي.  شي  خل  څاروي  زيانمن  سږي  کرونيک    ېپز   داو  په 

او که کوم بندش موجود وی باید    اخلو   څخه کار     (znso4)زينک سلفيټ    له يو فيصد  ېالتهاب ک

 هغه هم لری شی.

الرژيکي منشاء لري    زېپ  د  ې په غواګانو ک بايد چ التهاب اکثر  انتي هستا    دېلان   ې دنو 

 . وڅخه استفاده وشيمينون

 Antasolin-vetibenzamin-Bonadryl ه: انتي  هستامينون •

 Vetcortinal-opticortinal- cortisone: ګلوکوکورتیکوید •
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 Cal-c-con-calphon-nomilinکلسيم لرونکي مرکبات:  •

ته  انتي بيوتيک  شي او بيا ور ميکروب مقاومت معلوم  که چيي حيوان تبه ولري اول بايد د

  هغوي ضد درمل ورکړل شي اوکه د  وي بايد د  ي زيتيا پرا  فنګسي  ناروغیکه چيي    او  ورکړل شي

  ۍ ناروغ  وشي ځکه دپوزي  افرازات د  ېناروغۍ تر شا کومه ساري ناروغي وي بايد اساسي علاج ي

ورکوي. انتقال  ته  وريو    غاښونو   د  عامل  وختونهد  بعضي  هم  الته  د  التهابات  ته  پوزي  مينځ  اب 

 ( ۱۳:۲۰) .ستل شيای راوړي نو بايد خرا ب غاښ يا غاښونه  و 

د خوا  زېپ  اول  دواړه  خارج  او  سره    وې داخل  اوبو  پاکو  شيمينځپری په  ي  ل  بيا    د   ې او 

فين،ګلسرين   پارا  لکه  غوړو  غوړ ،نرمونکو  سره  نورو  يا  دکړ واسلين  ترڅوچي  زخم    و  او  تخريش 

  .وشي یمخنيو 

 ( Epistaxis) راتلل  ېوين څخه د  ېز پ د ۳.۴

   Hemoptysisې  اوبل ته ي  Epistaxisيو ته    ې ي چراتلل په دوه ډوله د ېوين  څخه د  زې پ  د

اوکه چيي وينه بهيدنه  نو دومره خطرناکه نه ده وينه په کم مقدار  سره خارج شي   ېکه چي  وایي.

نو  په  او   راوځي خاليګاه څخه  د  زې پ  د   Epistaxisکمخونۍ سبب ګرځي.  حيوان د  د  ډيره شي 

Haemoptysisچې    راوځي د ټوخي سره یوځای    خه ت څقسم  ې تنفسي سيستم دلاند   وينه د   ې ک

 په دې کې اجنبي اجسام ، چرکې مواد او همدارنګه د سر خوځول او خریدل عامی نښی دي.  

 مل لا   ۱.۳.۴

بي شيان جنا  .مل ديلا خونريزۍ    د  زې پ   تروماتيک او ميخانيکي سبب دې  په اول قدم ک

  د   زېپ  د  ،پرازيتونه  ه،ورونتوم  زې پ  د  ،دلاري د تيوب تيول  زېپ  د  ه  په غيي فني شکل سرهلک

او د ناروغۍ لکه    په واسطه مسموميت   (Dicumaral)  دایکومارول    مجرا زخمي کيدل   او ځني 

اومغو  د  هم  د انترکس  بهيدني سبب ګرځي  پوزي  په  ويني  اسونوک  و ځوان.  یې لاسپورتي  ر  ت  ې 

 .څرګند نه دی علت  یېې اوسه پور 
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 تشخيص   ۲.۳.۴

ې  راوځي چ  ېلار   د  زېپ  سږو څخه وينه د  خو کله کله د يښکاره د  ې ناروغۍ نښي ډير  د

  ې څخه زيړ چرک لرونک زېپ هم د ېک ادیماسږو په  همدارنګه د  .ياديږي په نوم  Haemoptysisد

  ونريزي سره  توپي شيخ  هغې  ايد له داحالت ب  ې لري چ  )ذرات(لختي     ې افرازات راوځي او دوين

هوا پوکڼۍ    ويني رنګ تور اود د  اووريدي ويني په شان  وي  ه دوين وي او   کي( Epistaxis)په  چې

ليظ رنګ لرونکي غافرازات  ادیما لري دسږو دهم   شرياني وينه روښانه  او دهوا پوکڼۍ . خو نه لري

کاسکولتیشن    د .  وي د   اوريدل   د سږو   اوازونه   (چرق چرق)  د  ې په وخت  او  په   پرکوشن    کيږي 

اوري   ې وخت ک اوازونه  ټيټ  يا  او د  وينه د حيوان د  ېکه چي   .دل کيږيپڅ  راوځي    معدي څخه 

په    Gastro haemorrhagica)يا  (Gastrorrhagia وي دغه حالت د   یوځای سره    و معدي محتويات

 زې پ  د ې ه چي په نوم او کUnilateral) )وينه له يوه سوري څخه بهيږي د    ې که چي   .ياديږي نوم 

 ديږي.يا( په نوم   (Bilateral د دواړو سوريو څخه بهيږي  د

 

 درملنه  ۳.۳.۴

اصلي علت تداوي تر سره    پيښي معلوم وي نو په اول قدم کي د  که چيي اصلي علت د

  ه  د ر وي لپایمخن  ويني بهيدني څخه د  اوکه چيي اصلي علت معلوم نه وي نو په اول کي د  وکو 

د  د وي  څار  يخپ   پزي  دننه ېټوټ   ې اسه  او  شي  ک کيښودل   پزه  داپتام  ې په  او  ون  شي  خل 

(Vasocontractor)   لکه د د (Epinephrine) درمل  ځا پتام  پزي  يو  سره  د   .شيتطبيق    ېون 

کی   بندشونو  مزمنو  په  زیاتره  دا  چی  شو  کولی  تطبیق  لارې  زرقی  یا  خولې  د  مرکبات  ایودین 

 ( ۴۶۷: ۱۶استعمالیږی.) 
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1. Epinephrin    وزو ته    ملی لیتره سپیانو ، پسونو او   ۱،۰-۳،۰غلظت سره د    ۱/۱۰۰۰د

ملی لیتره په رګ یا د پوستکی   ۴-۲د     ۱۰۰۰/۱همدارنګه اسونو او غواګانو ته په عینی غلظت  

 لاندې زرق کیږي.  

2. Thrombin  کیږیپه موضعي ډول تطبيق . 

ډول ذکر    ېه لاندچي پ  یک درملهیموستات  کلسيم مرکبات او يټامينونه  همدارنګه ټول  د

 .تطبیق شيکيږي 

1. Adenochrom isonicotinic acid/ad/hemostop  ۵٪    لپا  و لويمحلول -۲)ه  ر څارويو 

او  ۲۵ لاری(  د  عضلی  د  لیتر  )  و څاروي  ووړ   ملی  ورکول   1-5 ,0ته  لاری  د  عضلی  د  لیتر  ملی   )

 کیږي.

2. Corbozochrom  solicylate/adronosom    ضله کی  لی ګرام په عم  ۲۵لویوڅارویو ته

 پوند ورکول کیږی  ۶یو ملی ګرام /  له لاری تطبیق کیږی او وړو څارویو ته په عضله یا خولی 

Haemostatic solution(kephalin,lecithin).3  ته لويو حيواناتو  او    ۱۰محلول    ٪۵  وړو 

ضرورت    د  اسونو ته هم   رملپورته ذکر شوي د  او دا  Menadionپه عضله کي  همدارنګه  ملی لیتر  

 .ه انتقال شینو بیا ورته وینوخت کي ورکول کيږي اوکه وينه ضايع شي په 

 

 د هیموپتازیس ناروغي   ۴.۴

په خاص ډول  او ښکته طرف نه راوځي  د  لارنکس څخه    تنفسي سيستم د  وينه د   ې که چي 

 (۵۳۲: ۱۷.)ييوا هیموپتازیس لت تهحاد ټوخی سره یوځای وی نو دې  څخه  راوځي   سږو د

 لامل   ۱.۴.۴

تروماتيک  مي او  التهاب  سږو  د  ابسه،،  مللا خانيکي  س  حاد  پړسوب،د  وريدونو  د    سږو  ږو 

احتکان    حاده او  لکه  دهیپرمیا  ناروغې  انتاني  ځيني  او  توبرکلوز  ،پرپیورا  -انترکس   سږو  بابیزیا 
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د  د  سږو  دهیموراجیکا   کيدل  نکروز  و   رګونو  د  لیژن  پلموناری  او  هیموراژیک   خيميپلموناری 

 ( ۲۱: ۱۳)سبب کيږي .  ې څاروي د مړين د یااو  خونريزي

 تشخيص   ۲.۴.۴

 ېشرياني وين  خاصيت لکه د  ېوين  کي هميشه وينه دوه طرفه وي او دهیموپتازیس  په  

سوريو څخه راوځي    د پزي د  ېهغه وينه چ .  وي  چي  له هغي څخه مو مخکي يادونه  وکړه  پشان 

د  ،لختي ورسره ملګري وي  ېوين  د و  که چيي  بهيدنه  موجوده وي دسږو شديده  په   ينه  سږو 

 اوريدل کيږي . واضح   ېکاسکولتیشن  په  ېت واقع کيږي چياغت ې نورمال اواز ک

 

 درملنه  ۳.۴.۴

نرم    يولر حيوان ممکن استراحت ته ضرورت  .  اصلي علت بايد معلوم او له منځه يوړل شي

  تطبيق کول چي د   ملهغه در   د    خوراک ورکول شی او د ګردجنو خوراکونو څخه مخنيوي وشی.

  ور ويني    اوکه وينه بهيدنه ډيره زياته وي او څاروي ته دلري   و وي کي رول  یويني بهيدني په مخن

 ( ۲۵: ۱۳) شي.  انتقالکولو ضرورت وي بايد څاروي ته وينه 

 نوس التهابیسا پاس ژامي د  د ۵.۴  

په اسونو،سیانوسو دي    د التهابات  ګانو   نو  نو اوخوګانو   پيشو  ته زيات    روکي نسبت  څارويو 

 نوموړي التهاب په زياتوالي کي رول لوبوي.  ات هم دانساجومزمن التهاب . د نږدیليدل کيږي

 ناروغۍ لامل  د ۱.۵.۴

التهاب څخه رامنځته    وريو او غاښونو د  دهډوکي او ساينوسونو التهاب عموماً دمګزیلا     د

واسطه ميکروبونه  ه غاښونو سستوالي پ د ورتني ژاميپ التهابات د  وريو  غاښونو ماتيدل، د د. کيږي

التهاب باندي    ساینوسونو مدي سوريو په واسطه نوموړو  لاري ده  دخولي  د  او په  ته ځان رسوي 
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نيم يا  سیانوسونه  او    پزي مجرا   طي غشاء التهاب د مخا  پزي د  څخه د  ې ده  علاوه ل   .اخته کيږي

بند چ  مکمل  افرازات  هغه  او  پ  دې  وي  کي  خاليګاه  داخل  دمو ه  او  کيږي  پاتي  بند  وي    جود 

ماګزیلر د سینوس  ه سپيو کي چي ډير زيات ويروسي ريزش لري  پ  .سبب کيږي  ساینوس التهاب

دالتهاب   زياتره  کي  غواګانو  په  او  کيږي  اخته  ډير  نوموړي    اکتینومایکوز  باندي  واسطه  د  په 

 رامنځته کيږي . ساینوس التهاب 

 نښي   ۲.۵.۴

ي  په يوه خوا کي افرازات ليدل کيږي خصوصاً په هغه وخت کي  پوز   ه کي دپه اوله مرحل

مقدار زياتيږي  چه نوموړي افرازات ډير غليظ يا ټينګ   افرازاتو   د  .چي کله څاروي خوراک  کوي  

التهاب د  وي  بله دا او د   مخاطی غشاسترګو    د  لاري   د  مجرا  اوښکو د  چي    ته هم سرايت کوي 

د او  یاوښک سترګو څخه  څاروي  له  ه  بهيږي  لرونکي     مخاطی غشاسره   ساینوس م  هم چرک 

ساينوسونو  هډوکي  ډير نري شوي   وختونه داسي هم ليدل شوي دي چه د  . ځینیليدل کيږي

په واسطه داخل خواته  ښکته کښيني اوکه د  د  وي او عمليه  د ټکولو   پاسه  د   ساینوسلږ فشار 

اوبو په جمع کيدو اودهډوکي    چه د  ويټ اواز ورکپرځاي عميق او ټي  دهډوکين اواز  نو اجراء شي  

 .لالت کويد  په نري کيدو باندي

اسياب او انياب غاښونو د سست کيدو په صورت کي که په  هغوي باندي   پورتني ژامي د د

د  د واسطه  په  الي  دټکولو   کومي   څاروي  اجراء شي  کوي  عمليه  احساس  د  .درد  کله  دي    کله 

  په مرغانو کي د  .پړسيږي اوپه ابسو باندي بدليږي  دي غمی لاندی  ژا  التهاب په وجه د   د  سیانس

CRD    سترګي په    په ډير روښانه ډول سره د   د ساینوس التهابيو کي نوموړي  غپه  نارو کوریزا  او

 .لاندي برخه کي ليدل کيږي
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  درملنه ۳.۵.۴

 ښکته  څاروي سر بايد د ورځي  څوځلي  لري کولو په خاطر د التهابي مايع د  د ساینوس  د

مکي څخه خپله  غذا واخلي ته ټيټ کړي شي اوڅاروي دي ته مجبور کړل شي تر څو له ځ  طرف

خلاص کړل شي اود انتي سپتيکونو لکه رقيق    ساینوسپه پر مختللي  حالت کي بايد   ساینوس  د

انتي بيوتيکونو په واسطه    د   .ساینوسينځل شيمهايد روجن پراکسايد  پواسطه و  %٣پټاس او  

 ات  وچ شي.ينځل  بايد څوځلي  تکرارشي ترڅو التهابي مايعسیانپس م همدارنګه د ينځو م

 د ساینوس مزمن التهاب   ۶.۴

دا التهاب زیاتره د دوامداره زخمونو او مزمنو ماتیدنو له وجی رامینځ ته کیږی. کوم چی مختلف  

 لاملونه لری او مختلفی نښې ښکاره کوی. 

 لامل   ۱.۶.۴

مياشت کي په هډوکي بدليږي  نو د ښکرونو په مينځ   ونه په اتمهخوسکي ښکر  کله چي د

لاصه  خميکروبونو لپاره لاره    کله چي ښکر مات شي او يا پري شي نو د.  ليګاه پيداکيږيکي خا

ويني    يا د   لاري په مستقيم ډول او  مجرا د  پوزي د  همدارنګه د  .ميکروبي کيږي  ساینوسونهشي او 

پوزي   په پسونو کي  د. سونو مخاطي غشاء ته تييږيو ساين شکل د ميتاستاز په لاري د دوران د د

پواسطه مينځ    oestrosisالتهاب سبب وي چي دد  دي ساينوسونو    لرونکي التهاب اکثره دچرک  

سبب    ساینوس د التهاب  هم د   Os-lacremallisاوښکو دهډوکي التهاب   ته راځي همدارنګه د

 کيږي.

 نښي   ۲.۶.۴

توګه   عمومي  طرفهي   نښیپه  يو  د   ي  ځکه  ديوال    وي  دهډوکو  کي  مينځ  په  ساينوسونو 

 چرک لرونکي التهاب،  ،پړسوب  ساحي ګرموالي،  د  په موضعي ډول دښکر ماتيدل،   .دي  موجود
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  مغز   چي دا د  .  او وروسته هيجاني کيږي څاروي مړاوي وي   ،پوزي بدبويه افرازات  بي اشتهائي  د

خرابوالي سبب   دهډوکي دساختمان د  نسی سا  التهاب دمزمن  کوي  او   التهابي  کيدو دلالت په  

شخ     ی خواتهتندي کي پړسوب يا نرموالي  احساسيږي او څاروي خپل سرمخ  حيوان په  د   .کيږي

 ( ۶:۱۱۲۲).نيولي وي

 تشخيص   ۳.۶.۴

ماتيدل،  د موضعي    ښکر  او  ضربه  کول،  او    نښیاره  ښکاره  سرهاسانپه  ئي  تشخيص    ی 

ؤ خواهم په  يوي سترګي شا   جريان کي  د  ناروغي په   ي د  ده چه د  اياد وړ خبره د  خو د   کیږی،

 پړسوب او د   مخاطی غشانورپه مقابل کي حساسيت او د    اب اخته کيږي  اوښکي بهيدل دالته

دټکولو   هم  واسطه  کيږي  دساینس    په  ښکاره  علايم  دساینوس    د   .ناروغۍ  څو  تر    خلاصول 

 شي .ه سره اشتباه ون ایمپزیما

 نهدرمل ۴.۶.۴

او زخم بايد    ،يوړل شيښکر ماتوالي وي بايد پاتي نور ښکر له مينځه  مل ئي دلا که چيي 

د   د او  شي  تداوي  مخي  له  د   جراحي  د   ښکر  بايد    مجرا    او    Antisepticپه    ساینسلاري 

Antibiotic   نوروغي    که چيي  ناروغۍ د  .تکرار شي  ينځل بايد څو کرته. مينځل شيمپواسطه و

کي بايد په    او يا عصبي سيستم مرکز ته سرايت کړي وي نو په دي وخت  يو سره يو ځا نښنورمالو  

 انتي بيوتيکو نو او سلفانا ميدونو سره چي پراخه  ساحه  ولري عمومي درملنه  اجرا شي.

  تانسلونو التهاب  د ۷.۴

 کیږی. پيشوګانو کي ډير ليدل  او نورو حيوانا تو په پرتله په سپيو   تانسلو نو التهاب د د
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 لامل   ۱.۷.۴

  . په واسطه رامنځته کيږي  هیمولاتیکا  د لومړني لامل په توګه د ستریپتو کوکس  پړسوب  

نورو ناروغيو په وخت کي هم ليدل    ځینیناروغي او    د  دستمپر  تانسلونو التهاب په  سپيو کي د   د

سل د د تان  وي    ودموج  ستریپتوکوکس هیمولیتیکاتانسلونو کي    و څارويو پهر سپيو او نو   د   .کيږي

 لري.په رامنځته کيدو کي لاندي عوامل مهم رول  التهاب

مزمن برانشو نمونیا    باندي اخته وي نو بيا دحاد د تانسل التهاب  کله چي څاروي په   .1

 .کيږي سبب

تانسلونو مخاط مښل د روغ څاروي په خوله    د  د ملوث څاروی  په تجربوي ډول سره  .2

 .کيږيالتهاب سبب   د تانسلونو  باندي د

وغي توليدوي مګر  په سپيو کي نار    ستریپتوکوکسپه نوعي پوري مربوط ټول    سپيو   د .٣

انساني نوعه ده په سپيو کي   (Streptococus-epidimicusستریپتوکوکس اپیدرمیکس )چي    دا

. سره ډير فرق لريستریپتوکوکس هیمولایتیکا    ډول باکتريا د  دا  کوي ځکه چي  ناروغي نه پيدا

دا رجي خا  د ته   تانسل التهاب    خليدلشيانو  د  تانسل  د  کيږي  سببد  شيانو    خارجي   يعني 

د  دخارجي شيانو په واسطه چي کوم  .  سبب ګرځيتانسل د التهاب    موجوديت په تانسل کي د

رامنځته کيږي په اول کي يو طرفه وي کله چه څاروي دخارجي جسم د ويستلو  تانسل التهاب  

تانسل هم    بل طرف د  واسطه وباسي داي يا کانګو پټوخ  لپاره کوشش وکړي تر څو هغه جسم د

وخت لپاره عمومي بي  لنډ معاينه کولو لپاره اکثره وختونه سپيو ته د نسلونو دتا. د التهابي کيږي

او ټولو کي ښه  په  ورکول کيږي چي  پنتو   هوشۍ  نورو  بارببهترين ئي سوديم  په ځينو  تال دي 

اوسخت شديدي  ډيري  چي  کي   خوپه .  کيږي رامينځته بالتها تانسل  د  هم ی  و  یناروغيو 

التهاب همدارنګه   پهګريځ  سبب کيږي دد تانسل د التهاب    ناروغۍ چي ميکروبي هغه سپيوکي

 ( ۱۱۲۳: ۶).رامينځته کيږي د تانسل التهابکي هم  لیپتوسپیروزیسپه 
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  نښی ۲.۷.۴

د  تانسل  پړسيدلي حس کيږي سپي    التهابي  او  اشړ ويني څخه ډک  او بي  بنګ  تها  نګ 

مګرپه داسي حال کي    ينه کوي بعضي سپي خپل سراو غوږته دوامداره ټکان ورکو ک  خورا  .وي

معلو    چي د نورمال  غوږ  او کومهسپي  نلري   ميږي  پيښه  د   د   .ناوړه  نورمال    بدن دحرارت درجه 

خو کله    ،خومعمولاً په زړو څارويو کي تبه وجود نلري  ،درجو پوري لوړيږي  ٣څخه تر    1  نه دحالت  

ي کيداي شي  معاينه کولو په وخت ک  حلق د  درد احساس کوي د  صوي دخلا څاروي خوله    يچ

التهاب هم احساس شي  ي دچ په حلق کي  سريښناکه مواد موجود وي او خپله هم    .تانسلونو 

کانګو   د  چې  يوه عادي نښه شميل کيږيتانسل د التهاب    د  لکانګي کو    .پړسيدلي احساسيږي

 سي وي.  مواد ئي ډير کم خو ميوک

 درملنه  ۳.۷.۴

په    د دواپنسلین  کي    درملنهتانسلو  موثره  د  ښه  که  خو  يوځاي    ده  سره  سلفاناميدونو 

ش شيمو نو    یورکړل  لوړ  هم  نور  يي  به  ) ثريت  ارومایسین   .Aromycin)   ویترامیسین  او

(Vetramycin)  تا په  همدارنګه  لري  تاثي  ښه  دهم  باندي  مادي      ځینی  نسلونو  ضد  عفوني  

په    محلول موښل او  رقيق (  lugol)  لوګول    د  % وي  او٠،٥تو کريدين محلول  نااکس  ل  لکه د موښ

تقريبا يوه  ناروغي    دا  .سلور نايتريت محلول موښل هم موثر تماميږي  %  د٣-1حالت کي    مزمن

  تانسلونو   تکرارشي د څوځلهد تانسل التهاب  چي    څارويوکي  غټو هفته وخت په برکي نيسي خو په 

 ي.ای و  Tonsillectomiaه رتچي و  کيږي رااج جراحي

 ( Tracheobronchitisلتهاب )د تراخیا او برانشونو ا ۸.۴

واقع   کی  لاری  هوایی  او  تراخیا  په  شکل  مزمن  او  حاد  په  التهاب  برانشونو  او  تراخیا  د 

 کیږی.
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پارانشیما  د  د سږو  او  برانشیول  اساس  په  لاملونو  او دویمی  اولی  د  التهاب  برانشیټ  د 

 کوی. تګاجو څځه پرمخانس

 لامل   ۱.۸.۴

برانشیت او  تراخیه  د  عفونی  باندی    کناین  ناروغی  تنفسی  ویروسی  دویمی  د  اکثره 

 بدلیږی. نور لاملونه یی پرازیتونه دی.

 نښې  ۲.۸.۴

شخک او ټوخی لومړنۍ نښې دی دا علایم ډیر شدید وی د تمرین د شروع څخه وروسته  

 ۳-۲ږ څه لوړه وی د برانشیت حاده مرحله د ل ت کې درجه هم او یا هم د محیط د بدلیدلو په صور 

پوری د    ورځو  ټوخی  ډیر   ۳-۲او  تفریق  اوبغل  سینه  او  برانشیت  شدید  کوی.  دوام  پوری  هفتو 

 مشکل دی چې تر سره شي.

 درملنه  ۳.۸.۴

،    په متوسطو او حادو کیسونو کې حمایوی درملنه موثره ده او د دی ناروغی د درملنی لپاره ارام

ضرور دی. او هم د توخی  الصحه او همدارنګه اوږد تاثیر لرونکی مکروب ضد درمل    ظمنظمه حف

 اره ایکسپیکتورانت درمل ضرور دی.لپ

  (Laryngeal oedema)لارنکس پړسوب د  ۹.۴

لارنکس   ته زيات ميلان لري د  پړسوبهغي لاندي انساج     لارنکس مخاطي غشاء او د  د 

او د بنديدلګر ريان مانع  نورمال ج  هوا د  پړسوب د رامينځته کوي چي    (Asphyxia)خطر  و ځي  

نورو نارو غيو سره    لارنکس اوډيما په دوهمي شکل سره د  د  .ي  له مرګ  سره مخامخ کويڅارو 

کيږي ليدل  ناروغي     .يوځاي  کي   چیهغه  څارويو  مختلفو  پړسوب  په  لارنکس   laryngeal)  د 

oedema)   کر کيږي .سبب کيږي په لاندي ډول سره ذ 
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 بغل التهاب  پرپیورا هیموراجیکا ، سترنګل او د سینه او –اسونو کي په

 (Rhino Pneumonitis,Strangle, Purpurheamorrhagica  په او  کي (   تنفسي   د  غواګانو 

دي پيښي سبب    په ضد واکسين کول هم د   طبق  همدارنګه د تورلینګی  ,لړمې  –سيستم انتانونه  

نوکداره تيه     . همدارنګهدي پيښي سبب کيږي  کي د   يو ټولو څارو  يکي اثرات هم پهرژال  .کيږي

 لارنکس اوديما سبب شميل کيږي. ټول د سرطان دااو  پرازيتونه، شيان 

 نښی  ۱.۹.۴

کي    د ساعتونو  څو  په  چه  شي  کولي  او  سيکوي  سره  سرعت  ډير  په   اوډيما  لارنکس 

 Expiration)  یستلا وخستل اوهو هوا اتنفس په دواړو   څاروي د  .تنفسي مشکلات رامنځته کړي

Inspiration  ) پوره کولو لپاره    خپل تنفس د  څاروي د  . ه مخامخ کيږيمشکلاتو سر  کی لهحالاتو

  لارنکس د   ستاتسکوپ په واسطه د  ي او دای و  خولي تنفس  خولي دلاري تنفس کوي چه ورته د  د

دقيقه کي    هرهپه  اد  تنفس تعد څاروي د  ترينو حالاتو کي د  په بد  .وريدل کيږياغرغر اواز    پاسه د

سونه  . آ هم لوړيږييې  حرارت درجه    د  او  پوري رسيږي   100-80پوري رسيږي  او نبض ئي د  30-50

ذکر شوي ټول     .معلوميږيشین  مخاطي غشاء    څاروي   بدن په مختلفو برخو کي خوله وي او د  د

 .شي تيار کړل  تهتراخیتومی  څاروي په خرابوالي دلالت کوي او څاروي بايد   علايم  د

 درملنه  ۲.۹.۴

 ناروغۍ درملنه په دري ډوله ده  دی  د

د تراخیه    وي بايد  خطر موجودAsphyxiaد  په هغو حالاتو کي چه: پواسطه  جراحي  د  -1

نوموړي   تراخيا تيوب بايد کيښودل شي  او  تييدو لپاره د  جريان د  هوا د   د  جرا شي اوعملیات  ا

 .اک شيپه معينو وختونو کي پتيوب بايد  

المونيو    او د  کلورایدجستو ، جستو اکساید  ،د مسوسلفیت کي    درملنهپه دي    :  وضعيم   -2

 .شامل دي پاسه يخ شيانو کيښودل کول اود لارنکس د  سپریمرکباتو  
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يکو ستيويدونه  او  تالتهاب له منځه وړلو په  خاطر څاروي  ته کور   د:    کتیسيستما  -٣

  ويني د  د  همدارنګه  ورکول او  Vetibenzamineاو    Antazolin,Benadrylانتي هستا مينونه لکه  

 ګيږي.   الي لپاره  دکلسيم مرکبات ورکولرګونو سالمو 

کي    د صورت  په  بیوتیک  لزوم  او  او  انتی  ډول    سلفاناماید  عمومي  په  يا 

 کول ګټور تمامیږی.  څخه استفاده Sulphonamidesد

 (Laryngotrachitis)التهاب  لارنکس او تراخيا ۱۰.۴

په همدي اساس سره  التهاب سره يوځاي واقع کيږي نو   تراخیا اولارنکس    ه دوختون  اکثره

 لارنکس او تراخیه التهابهمدارنګه ډير ځلي داسي ليدل شوي دي چه د   .مطالعه کيږي يو ځاي 

نوموړي ناروغۍ په ځانګړي  ډول سره ډيره کمه    هم ملګري وي اوب  التهاو  برانشون  او پوزي  سره د

 ( ۵۳۳: ۱۷).ډول سره سي کويمزمن  او حاد ږي په واقع کي

 لامل  ۱.۱۰.۴

ی غیرمشخص لاملونه د لیژنو باعث ګرځی،  تروماګانی د څارویو په مختلفو نوعو  کلینیک

کی د زخمونو سبب ګرځی ، چی دا لاملونه د تنفسی سیستم پورتنی کانال ته ننوځی.   پسونو او 

ته غیر معیاری درمل ورکول باعهم د    نورو څارویو  .  دی  نيمه مرطوبه هوا ډير ث ګرځی  او  ډيره 

ګاز  مخريش  د   ،ونهزيات  د  Aويټامين    لوګي  سره   اواز  لوړ  په  ډير  کول  کموآلي  رمباړه   ،څاروي 

دلارنکس او تر   تر فشارلاندي راتلل   v.cavacranialisزړه مزمنه کمزوري او    د  ،خارجي تيه شيان 

 لارنکس او تراخیه التهاب مختلف څاروي په    غيو کيي نارو ي  او په لاندځپړسوب سبب ګر   اخيا د

 ( ۱۳۲: ۲.)اخته کيږي

انترکس  غواګان په   تبه  ,وکې  کترال  التهاب  ,مالیګنانت  عفونی  برانشونو  د  ,د  طاعون  

غضروفو د  لارنکس    د  سرطان او  ،خو کله کله توبرکلوزخوسکیانو دیفتیریا او نیکروتیک لارنجیتس  

 ږي.سبب کيدي پيښي  مړه کيدل هم د
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  Actinomyces and Chronic Infection , Cornybacterium pyogeneusو کې  ونپس

 (۱۳۲-۱۳۱: ۲۸د لارنکس او تراخیا د التهاب سبب کیږی. )

  Influenza –Equine herpes virus , Viral arteritis ,Toxicosis ,Strangle ه کېاسون

 د ذکر شوی التهاب سبب کیږی. 

 د التهاب باعث ګرځی.  Canal coughاوDistemper انو کېسپي

 د التهاب سبب ګرځی  ويروسي ناروغي  ياو نور  پان لیوکوپینیا کې  پيشوګاني

 ( ۵۳۳: ۱۷سبب ګرځی. )د پورته التهاب  Cholera, CRD,Newcastle,Poxو کې الوتونک

 نښی    ۲.۱۰.۴

ي دغه کله چي څاروي سړه هوا تنفس کو يعني  څاروي ډير په اساني سره ټوخي کوي   

کي    لومړيو په    .ټوخي سبب کيږي  څاروي په تراخيا او حنجره باندي فشار راوړي او د  ا دسړه هو 

څاروي    .ټوخي وچ لوړ او سخت وي کله چي افرازات شروع شي نو بيا ټوخي نرم  او مرطوب کيږي

ه  تنګوالي څخه نمايند  تنفسي مجرا د  تنفسي مشکلاتو سره مخامخ کيږي او هغه اوازونه چه د  د

په واسطه اوريدل کيږيوي د سګي ک تنفسي مشکلات   په وخت کيسا اخستنې    د  .تاتسکوپ 

  په کم مقدار سره سيوزي او ميوکس افرازات د.  زيات وي ليکن مختلط تنفس په کي ليدل کيږي

د راوځي  څاروي  څخه  د  .پوزي  لري  څاروي  ستونزي  کي  خوړولو  عمومي   د  .غذاپه  په  څاروي 

ا  څاروي  په يوه ي همدارنګه    .ري  کوم تغي نه ليدل کيږيشکل ولساده    ناروغي  وضعه کي چي د

حرارت درجه    کي د نکروتیکی د لارنکس التهاب  دوه هفتو کي جوړيږي ليکن په خوسکيانو کي  

تر  ه  لوړ  نو د   درملنیوي که څاروي ژر   مزمنپه    مړ کیږی کمزوري له کبله    لاندي ونه نيول شي 

 .  پیدا کیږی ټوخي رونکي وچ درد لته  التهاب کي څاروي  
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 درملنه    ۳.۱۰.۴

څخه لري و  او ګرد لرونکی خوراکونو مخرش ګازونو    دود،  دوړو،  ،څاروي بايد له سړي هوا

ته استراحت ډير ضروري د  .ساتل شي ناروغ څاروي  تر سره نه شی   و څاروي  ی.  کار  باید     باندی 

اوږد   د  ه مقابل کېوغیو پنی نار دعفو   .ناروغ څاروي بايد له سالمو څارويو څخه لري وساتل شي

د څخه  درملو  ضد  مکروب  لرونکی  ته    ۵-۳  تاثیر  څارویو  ناروغ  شی.  واخستل  کار  پوری  ورځو 

NSAIDs     لکهFlunixin meglumide      او بکتریایی عفونتونو د لارنکس د پړسوب د کموالی 

 قشحم  او  لمسکن درمرفع کولو په خاطر  د ټوخي د  تنفسي مشکلاتو اوڅخه مخنیوی وشی .  

(Expectorant)  ورکړل شيهم  درمل.  

  ښکاره شي  نو   ( نښیDyspnea)  نفس تنګئ    اسونو کښي د  او  که چيي په خوسکيانو 

ورځو    6-5اوکه څاروي تبه ولري بايد د    .اجرا  شي (Tracheotomy)   د تراخیه عملیات    بايد چي

 ( ۵۳۴: ۱۷. )ورکړل شيسلفاناماید او  انتی بیوتیکپوري 

 ( Roaring or  Laryngeal-Haemiplogia)   یموپلیګیا یا غوریدل رنکس ه د لا   ۱۱.۴

ناروغۍ څخه   مزمنې  اود هغې  يوطرف  ده چه  ډيرکم مقدار  عبارت  د  په  لارنګس    سره 

رام  دو  دواړوطرفون اثر  په  کيدو  شو   ینځفلج  تنفس سبب   دناروغي    وړېنوم  . وي  ې ته  ستونزمن 

په عمومي ډول   .و پشان اواز ورکويي غريدلکو (Inspiration)تنفس  څاروي    ېکله چ  کيږي او

نا په دي  او  ۍروغسره اسونه   نورو څارويو کښ  باندي اخته کيږي  ناروغي ډير   ېپه  په  ه  نوموړي 

 (۲۲:  ۱۳. )کمه اندازه ليدل کيږي 

  لامل ۱.۱۱.۴

په مستقغنارو   اد يا دواړه طرفد  لارنکس    د  هم ډول سر یي  فلج کيدو  د    و صابعا  ونو د يو 

غضروف  فلج   Arytenoidsلارنکس د  عضلاتو دفلج کيدو په اثر  د   لارنکس د   د   ه.د  عبارتڅخه  

په عادي ډول سره خارج  خواته نه    ې په  وخت ک   Inspirationيږي  او د  غورځکيږي  او له  کاره  
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چپ    د   ېپور  تراوسه  .کش کيږي او هوا په اسانۍ سره سږو ته نه تييږي  او غرغر اواز توليديږي

% راجستر  ٦٠فلج کيدو واقعات    %راجستر شوي او د ښي طرف  د٩2قعي  يدلو وافلج کطرف   

 .شوي

او ليدل شوي دي هر هغه  2٠فلج  واقعات    دواړو طرفونو  د   د   د   ی مل چلا % راجستر 

د د  لارنکس  لکه   عصب  کوي  رامنځته  پيښه  نوموړي   ګرځي   سبب  کيدو  ميخانيکي    زخمي 

بانپه غا څاروي    تروماتيک عوامل د   لاملونه، پ  دي دوامداره  فشار هم دړه   ښي سبب  ینوموړي 

هم   .کيږي دپه  سره  ډول  مزمن    دي  کويلارنکس  رامينځته  هم  سخت    .التهاب  او  د  شديد 

  د پرپیورا هیموراجیکا هم  او      انفلوینزا ، فارنکس التهاب  سترنګل  , ل  غب  سینه, لارنکس التهاب

 (۲:۱۳۲)ښي سبب ګرځي. یدي پ

 نښې   ۲.۱۱.۴

اواز کوي  غر نو د غ  تنفس کوي کله څاروي    ېداده چ  ې نښه يا علامه يښکاره   ټولو  تر  ر 

چ وهي  یسړ   ېلکه  او  .  شپيلۍ  وروسته  څخه  تمرين  له  کي  واقعاتو  خفيفو  او  تازه  د   په    يا 

کوم څاروي    .په څاروي باندي کار وکړي اوريدل کيږي  ېچ  ېده  بغي ل  ې استراحت په حالت  ک

يو تجربه لرونکي  ی.  شي کوله  کارناو  مشکلات لري  تنفسي    وي  ې و ناروغۍ اخته ش  ې په د  ېچ

چ  داکتر)کلینیشن(وترنر   شي  مينځ    Arytenoidsاو    Thyroidې  کولي  تفریقی غضروفوتر 

سره  تر  او  ې ډير   نښېناروغۍ    د  . کړي  تشخیص  او   روښانه  دي  ک  ښکاره  تشخيص  کوم    ې په 

 .ضروري  دي  وپی کولاندسک لارنکس مکمل تشخيص لپاره د و دخلات نه پيدا کوي ک مش

 درملنه     ۳.۱۱.۴

 .شي اجرا جراحي عمليات  ډير کم واقع کيږي نو بايد د سر جوړيدل خپل په       

 : داعمليه په دوه ډوله اجراء کيږيپورې رسیږي.  % ٧٠ۍ چانسکامياب د Ventriculectomyد
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کو   ې ب  ی څارو   -۱ ي  و هوشه  باندي  تخته  په  ا  شا  د  ې او  اچوو  طرف  د  و  په  

Laryngotomy طر د حنجري کڅوړه دپه خا   څخه د مخنیوی   ويني بهيدني   د  و.عمليات اجرا کو 

يا  % محلول1٠په   نوکائين  په موضعي توګه،  زرق   محلول % ادرينالين٥يا   % نوکائين  1٠دسره 

  او  داخل  ته  ېکڅوړ   يشهادت ګوته نوموړ د  وروسته بيا    و.په موضعي ډول تطبيق کو    یسره يو ځا

داتصال    ف غضرو   یقطع کوو.نوموړ  د  ارتيوئيد غضروف   او   و راپورته  کو   ې يبرخه    ې يدونکتول  غږ  د

 .  وکو   ېپه  واسطه لر   يقيچ برخه د ېته شو  راپور او  و کو  قطع  ېپه طرف باند 

پنس  په واسطه نيسو اوهغه ته   هوشۍ څخه وروسته نوموړي مکوزا د  ېموضعي ب  د    -۲

د    ې په دواړو حالتونو  کښ و.کو  قطعبيخ څخه    څوړه له ک  ېوړ اونوم   و دور ورکو  ې په خپل محور باند

زخ او لارنکس  ګنډو  نه  چي کم  حنجر   ېه  پړسوبد  شو   ې  سبب  تنګي  نفس  د    ید  بيا  نو  وي 

په مصنوعي    ی بايد څارو   ېورځو کښ  لومړیو په    .اجرا کوو  Tracheotomyې برخه کيلاند   ېحنجر 

ورځي وروسته دي څاروي ته   اوڅو  کړل شي لامده او نرم خوراک ور   ته   ډول تغذيه شي  او څاروي 

 دي پوره پاملرنه وشي.ته ځمکي څخه خوراک وکړي او زخم ددي اجازه  ورکړل شي  چي له 

 Calf Diphtheria) د خوسکیانو دیفتیریا)  ۱۲.۴

ده چي په خوسکیانو کې عمومیت لري.  په خوسکيانو کې    ناروغي  عفونييو ډول    دا

تبه او  کې    اعضاوو  مبتلاپه   ېسبب کيږي چ    Necrotic stomatitis)او  Necrotic) Laryngitisد

 نه ليدل کيږي. زخمو 

 لامل  ۱.۱۲.۴

با کتريا ده چ  ۍ ناروغ  ېد  د ه  پ  Fusobacterium necrophorum))  د   ېلامل يو ډول 

په مختلفو څارويو کښ  ینوموړ   .ياديږي نوم سره د    ې ي چمنځته راوړ  ۍناروغ  ېمختلف  ېمکروب 

ه  ډول سره  په  پراګند ېدا باکتريا په طبيعت ک   .کيږي مطالعه  ېندعنوان لا تر    نکروباسیلوزیس
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او کوچنیو سورو چې  يو  هموجود لویو  پوستکي د  ته داخليږي   ېلار   او مخاطي غشاء د  د  بدن 

(.۲۶ :۱۸ ) 

 ېنښ  ۲.۱۲.۴

خو  چهغه  ک  ې تردر   ېسکيان  هغوي  په  لري  عمر  کم  خولی   ې  مياشتو  د  نکروتیکی 

تیکی  د لارنکس نکرو   ې مياشتو زيات عمر لري په هغوي ک  ېتر در   ېکيان چخوس  او هغه التهاب  

کيږيالتهاب   ک   .ليدل  خوله  د   د  ېپه  په  سبب خوسکي  رودل  افتونو  نه شي  د مور شيدي  ی. 

  د   ېپه خاليګاه ک  ېخول  پړسوب د ژامو   د  ،  دلاړو جاري کيدل    یی،  بي اشتها   درجه لوړه، حرارت

موجود افتونو  او  ژب  او  تی زخمونو  لومړۍ وتل  را  ې د  په  پیژندل شوي دي.  نښو څخه  مشهورو    له 

چ  د  ې ک  مرحله کله  وي  تيز  تنفس  جاري شي   ېحيوان  پیدا  مشکل    تنفسي  ی څارو   نو   افرازات 

چ  کوي کله  ارګانونه  خصوصالًاند  ې او  و   ېبرخ  ې دتنفس  نو التهابي شوي    . ټوخيږي  یڅارو   ي 

او    وي  ناروْغۍ سي لنډ  د  .ږيليدل کي   ېپک  دیهایدریشن نښېکمزوري او د     یهمدارنګه څارو 

 کيږي.   له کبله مړ ه بغلسیناو توکسیمیا  د څاروي

 درملنه   ۳.۱۲.۴

ځوان څاروي بايد   ،غوجل بايد پاکه شي ،روغ څاروي څخه جلا شي بايد د یناروغ څارو 

تر څو   ههر  ونيول شي  معائيني لاندي  کلينکي  تر  درم  ېچ  ورځ  تر  او  پيدا  واقعات  نوي  لني کوم 

 وتیکونو څخه استفاده کيږي:. د معالجې لپاره د لاندې سلفانامیدونه او انټې بیيسيون ې لاند

انجکشن  برسن  ترای  او  انجکشن  ترایبین   ، سالوشن  نورودین  لکه  سلفانامایدونه 

انتی بیوتیک امپیسلین ، اکسی تیتراسکلین سالوشن، پین بیوتیک ،  استعمالیږی او همدارنګه 

 مربوطه کمپنی د هدایت مطابق استعمالیږی.   سیلین  دموګسپین ستریپ او ا

 



110 

 (Pneumonia)ه او بغل سین  ۱۳.۴

د سږو التهاب یا ګزکي څخه عبارت ده چې د مختلفو لاملونو لکه ویروسونو،  دا ناروغي

اجساموپه  اجنبي  او  دوړو  ګرد،  هوا،  ګرمي  ډیري  یا  او  هوا  سړي  ډیري  فنګسونو،  باکتریاګانو، 

 راځي. ته  ذریعه مینځ

م  دا د  هر عمر کې،  په  هر ډول څارویو کې  په  او  ناروغي  واقع  ني  په موسم کې  ژمي 

 کیږي.

 لامل   ۱.۱۳.۴

د دې ناروغۍ تر ټولو ستر لامل ویروسونه، باکتریا او نور میکروبونه دې چې په مشترک   

ناروغیو   نورو  د  په مخلوط ډول هم   او کله  تولیدوي  ناروغۍ  ځاي  سره  یا جداګانه ډول سره  یو 

دې له غذایي موادو  کمبود، په اب یښیږي. د دې میکروبونو  مساعد کوونکي فکتورونه عبارت  پ

وهوا کې ناڅاپي بدلون، په ډیره فاصله باندې د څارویو انتقال، د خفظ الصحي نه مراعت کول،  

ناروغۍ سبب   او نور بیلا بیل عوامل د  ی  کیداد څارویو د بدن عمومي مقاومت راښکته کیدل، 

 ( ۱۳:۲۵ویشو.   ) عمومي ډول سره د دي ناروغیو لپاره عوامل په دوه برخو  شي. په

په غواګانو کي  .۱ لکه  او خوسکیانو کې   میکروبي لاملونه  او کلامیدیا      ,IBAویروسونه 

Pneumonia  کې اسونو  په  کې  Viral arthritis, Influenza, Rhino Pneumonitisاو  پسونو  په   ،

Adino virus, Sheep pox  په مرغانو کی     Distemperسپیو کی  ،  ،    Influenza, Newcastalپه 

 )د غواګانو ساری سینه او بغل(    ) او مایکوپلازما )د ازو ساری سینه او بغل   Ornithosisکلامیدیا لکه  

لاملونه    ,Streptococcus, Pasteurolla multicida and haemolyticaباکتریایي 

Haemophilus, Glander     و نور.ا 
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 پرازیټي لاملونه   ۲.۱۳.۴

د   نمونیا  (Pneumonia vermenosaپرازیتونه  د  کې  څارویو  وهونکو  شخوند  نوم  په   )

له   دي  عبارت  پرازیتونه  نوموړي  چې  کې  پسونو  په  سره  ډول  خاص  په  ګرځي.  سبب 

Dictyocaulus, protostrangylus, mullerius    د د    Ascarisهمدارنګه  او  لاروا حرکت  نورو د 

 نځ ته راوړي.دي د سږو التهاب می نو حرکت په سږو کې چې موقت میزبان پرازیتو 

 غیر میکروبي لاملونه    ۳.۱۳.۴

داخلیدل  شیانو  بیګانه  د  ته  سږو  او  خاوري  ګرد،  کول.  تنفس  ګازونو  مخرش  د 

(Aspiration Pneumonia) .او ځینی زهري نباتات هم د سینه او بغل سبب کیږي 

 مختګ غۍ پر د نارو  ۴.۱۳.۴

عمومي صو د   په  پرمختګ  پروسې  پتالوژیکې  او  التهابي  د  په  سږو  میکروب  د  سره  رت 

یا   او فزیکي خواص، سږو ته د میکروب داخلیدل، او ددې عارضي  نوعې ، د میکروب کیمیاوي 

پیښې په مقابل کې د سږو د نسجونو عکس العمل.د مثال په ډول:کترالی سینه او بغل باکتریا 

ویروسونه خو   او  لا د  له  وروستلي  بیا  او  برانشیت  کې  مرحله  لومړی  په  داخلیږي.  د  ري  ه 

Facultative Pathogen   باکتریاوي په ثانوي شکل سره حمله کوي او مایعات افرازیږي او په سږو

 کي جمع کیږي. 

په ځوانو څارویو کې ناروغۍ د هیماتوجن او لمفاتوجن په شکل پرمختګ کوي لکه په  

 ټیږي او د سږوځینی ساحې مري.ي سږي غکې چ چرکی سینه او بغل

ش ویلي  سره  ډول  لري: کترالی  په خلاصه  اساسي شکلونه  درې  التهاب  د سږو  چې  و 

( او چرکی سینه Crupousaاو کروپوزا سینه او بغل )Catarrhalis (  Pneumoniaسینه او بغل  )

  (Purulenta) او بغل
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 د سینه او بغل د مختلفو شکلونو نښې  ۱۴.۴

 (  Pneumonia Catarrhalisسینه بغل نښې ) کترالي  ۱.۱۴.۴

اندازه د حرارت درجه لوړیږي  تیز سطحي تنف په لږه  او  س، ګډوډ تنفس ، مړاوي والي 

ناروغۍ برجسته نښې دي. د   او    Broncho Pneumoniaچې دا د دې  لوند  په حاد شکل کې 

ي. د پزي افرازات  د څخه و له در دردناک ټوخي او په مزمن شکل کي ټوخي وچ دوامداره او بغیر  

کوزي وي. تر هغه وخته پورې چې دا تعاملات چرکین له اندازي څخه کم وي مګر چرکین او م

په واسطه د ناروغۍ په    Auscultationشوي نه وي د پزې تنفس د بوي له نګاه څخه عادي وي د

دا اواز  یږي او  یظه کشروع کې د سږو کیسوي اوازونه جګ او مرطوبیږي چې بیا التهابي مایع غل

سږو د لويې برخې سره یو ځای شي یعنی    وچ او خرچ خرچ په ډول اوریدل کیږي. که چیري د

 ( ۵۰۸: ۱۷متراکمې شي نو د برانشونو اوازونه لوړ اوریدل کیږي.)

 

 (Pneumonia crupousaد کروپوزا سینه او بغل نښې )  ۲.۱۴.۴

باندې التهاب  په  لوب  یا  برخه  لویه  یوه  سږو  چ   اخته  د  توګه  کیدل  ناڅاپي  په  ې 

Dyspone, Polypnoe   لرونکي وچ درد  د    او  تعداد  تنفس  د  وي،  لوړه  درجه  حرارت  د  ټوخي، 

حرارت سره سم لوړیږي یعني څومره چې د حرارت درجه لوړیږي په همغه اندازه د تنفس تعداد 

سطه  ن په واولتیش هم لوړیږي. چرکین او میوکوزي وي او هغه اوازونه چې د سږو د پاسه د اسک

 اوریدل کیږي نظر التهابي پروسي ته فرق کوي. 

 مراحل په لاندي ډول دي   Pneumonia crupusaد 

او Stadium hypermicumالف:   هایپرمیا  په  سږي  څارویو  د  کې  مرحله  دي  په   :

 احتکان باندي اخته کیږي.

بي التها : په دي مرحله کې سږي د ځګر پشان کیږي، Stadium-hepatosationisب: 

ني او سره حجرات لرونکې ده  تنفسي حجراتو ته داخلیږي چي د پروتین )فیبرین( څخه غ  مایع
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دغه   باندې  نسج  په  سږي  د  کیږي.  محکم  سره  هلته  او  لري  میلان  زیات  ته  کیدو  لخته  چې 

 د ځګر په شان سور رنګ غوره کوي. پتالوژیکي تغیرات د ځګر په شکل لمس کیږي او

د   :Stadium hepatisationis griseaج:   وینې سپین حجرات  د  په دې مرحله کې 

 ع سره یوځای وي او د سږي نسج ته خاورین رنګ ورکوي.التهابي مای 

د التهابي پروسي او سپینو کرویاتو په زیاتیدو   :Stadium hepatisationis flavaeد:  

 سره د پتالوژیکي پروسې یا تغیراتو رنګ په سپين باندې بدلیږي.

د    :Stadium hepatisation(lysis, crisis)ه:   کې  مرحله  په  کیدو  پارچه  د 

حجراتو  پرو  د  دغه  چې  کیږي  پارچه  برخې  حجراتو  ګرانولوسایت  پواسطه  انزایمونو  تیولایتیک 

 ږی اوبلاخره چرک یا زوه تولیدوي.پارچه کیدلو ناروغۍ په نکروزیس باندې بدلی

 ( Pneumonia gangranosaګانګرین سینه بغل  ) ۱۵.۴

و داخلیدل په یوه  د اصلي سرچیني پیژندل ډیر مهم رول لري. د بیګانه شیانناروغۍ  د  

یا دوه ورځو کې د حرارت درجه لوړیږي او د تنفس تعداد هم زیاتیږي. تنفس ستونزمن، د پزې  

 دانه لرونکې زیړ افرازات راوځي. له پزې څخه  څخه بد بوي راپورته کیږي او 

 ( Pneumonia purulenta)  چرکین سینه بغل   ۱۶.۴

منشاء لري.دا ډول التهاب د     Metastaticد سږي دا ډول پړسوب په عمومي ډول سره

لیدل کیږي   په لاندې حالاتو کې  په  Mastitis, Rinder-pest, Endocarditis, Metritisسږو   ،

چي د سږو د کوچنیو ابسو څخه په چرک لرونکې  Pneumonia catarrhalis ځوانو څارویو کې  

بدلیالتها وي. څاروي ږي.ب   بنګ)ګنګس(   ړنګ  او  اشتها  بي  د   ټوخي همیشه  لرونکي  درد 

څارویو د حرارت درجه کله لوړه شي او کله بیرته عادي حالت ته راګرځي. د پزې افرازات چرک  

 ( ۱۳:۲۵لرونکې او زیات وي او د څاروي تنفس بد بوی کوي. )
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 د سینه اوبغل تشخیص   ۱۷.۴

ندې ډول سره تر سره کیږي.چې کترالی سینه او بغل  ص په لا تشخی  د نوموړي ناروغۍ 

ی نمونیا له کروپوزا سینه اوبغل څخه مینځ ته راځی او کترالی سینه او بغل په ځوانو څارویو کترال

کې لیدل کیږي. په عمومي ډول سره له کترالی برانشیت څخه پرمختګ کوي د څاروي عمومي 

 لاکن نامنظم وي. د پزې متوسط ډول لوړیږيرجه په  ارت دحالت خراب نه وي او د بدن د حر 

کولتیشن په وخت کې د سږو وچ یا لوند اواز اوریدل کیږي. په لنډه توګه ویلاي شو  افرازات د اس

بغل کې څاروي   او  په کروپوزا سینه  رامنځته کوي خو  نه  ناوړه عواقب  عارضه  یا  پیښه  چې دغه 

په دوامداره ډول وي. د څرابه  منظمه تبه لري. د څاروي عمومي وضعه خ اروي د حرارت درجه 

پورې  ۵-۱۰) ورځو  پاتې(  لوړه  کې   همداسي  سر  لومړي  په  افرازات  پزې  د  څاروي  د  کیږي. 

او سور رنګ اختیاروي. د څاروي   ژیړ  یي رنګ  بیا  پارچه کیدل شروع شي  مکوزي خو کله چې 

ټوخی کوي. تنفس    زه خولهپه واټوخی لنډ، وچ او درد لرونکی وي نو همدا وجه ده چې څاروی  

Dyspnoe   ه یوځای وي. په وړو څارویو کې د سږو د پتالوژیکې  او بطني وي چې له شینوالی سر

تغیراتو لکه توبرکلوز او سرطان د معلومولو لپاره له راډیوګرافي او راډیو سکوپي څخه کاراخستل 

دواګ او  مواد  کوونکې  تخریش  سره  مقدار  زیات  په  چیرې  که  دکیږي.  یا  څاروي    اني  لارنکس 

وخت کې څاروي وژني او که نوموړي مواد تخریش  تراخیا او یا سږو ته داخل شي نو په ډیر کم  

 (۴۴۶:  ۱۶کوونکې نه وي نو بیا مړینه نه رامینځ ته کوي. )
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 لنډیز  ۱۸.۴

سیستم   تنفسی  د  کی  حیواناتو  مختلفو  په  مونږ  سره  مطالعې  په  سیستم  تنفسي  د 

په   نومونمختلفناروغی چی  په دي څپرکي کي د  و  یادیږي پيژندلي شو. همدارنګه  هغوی  و سره 

 لاملونه، تشخیص، کلینیکی نښو، درملني او مخنیوی څخه په مفصل ډول هم یادونه شوي ده.

له   التهاب،  د مخاطې غشا  پزې  د  ناروغۍ،  تنفسي سیستم  د  د  په دي څپرکي کي  پزې څخه 

تهاب په ځانګړي توګه سره ډير کم پيښيږي  غشاء الخاطي  م  د  زې پ  د ې راتلل، هیموپټازیس  ینو

حاد او  په    ې چ  پيښيږي   يستم د نورو ساري اوغي ساري ناروغيو سره يو ځاي  ډير تنفسي س  د  مګر

اړه بيلولا   یې  سره  و حالتون مزمن په  پلیورا  او  سږې  التهاب،  سږو  قسمونه،  بغل  سینه  د  شو.  ی 

 معلومات تر لاسه کړو.

ورتني تنفسي سیستم څخه تر ښکتني تنفسي سیستم  کې د پ څپرکيپه مختصر ډول دي 

م د  د  پورې  شاګردان  به  کې  څپرکې  دې  په  کيږي.  بحث  څخه  ناروغيو  له  اعضاوو  ټولو  وجودو 

 تنفسي سیستم د ناروغیو په باره کې به ډیر اړین معلومات تر لاسه کړي.
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 پوښتنی  ۱۹.۴

 په نښه کړی. بجوا صحیحله جملی څخه  لاندی څلور ځوابونو -۱

 د تنفسی سیستم ناروغی عبارت دی له :  -۱

 د تنفسی سیستم لاندنی برخی  ب:                          ی تنفسی سیستم ناروغیپورتن   الف: 

                                         ټول جزونه درست دی  د : حلقوم التهاب                                                      ج: 

 طې مهمې دی : ناروغۍ د قطعی تشخیص لپاره لاندی نق تنفسی سیستم د   -۲

 هیڅ یو الف:   تاریخچه او کلینیکی نښې  ب:   تبه   ج:      لابراتواری معاینات    د:  

ناروغ حیوان لپاره کوم معاینات د ناروغۍ د تشخیص لپاره په پام کې نیول  تنفسی سیستم  د    -۳

 . کیږي 

   د: الف او ب   تکی معاینات  د پوس   ج:   معاینات کلینیکي او لابراتواري   ب:     تاریخچه      :الف

 دی: جز درست یو  کوم  ناروغیو درملنې څخه هدف د حیوان لاندیپوستکی د څارویو د  -۴

  ټول درست دید: ښه وزن لرل         ج:         ښه تولید  ب:      سالم صحت او تولید    الف:

 عبارت دی له :  توليدونکي عوامل  ناروغيو  ستم تنفسی سی د -۵

 .دی صحتد: پورته دری واړه جزه     مکروبونهج:     ویروسونهب:   ونی    عفالف : 

 

 په دقت سره ولولی او په لنډ ډول یی تشریح کړی لاندی تشریحی سوالونه   -۲

 . ئ(  بیان کړ (Rhinitisد تنفسي سیستم ناروغیو له جملې څخه   -۱
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 ا اقسام تشریح کړئ د نمونی -۲

 ق لري دواړه سره په مفصل ډول ذکر کړئ.هیموتاکسیس او هیموپتازیس څه فر  -۳

 ناروغي په کومو څارویو کې لیدل کیږي او لاملونه یې څه دي.   خوسکیانو دیفتیریا -۴

 لاملونه، کلینیکی نښی او اقسام یې تشریح کړئ.  سینه بغل څه ته وایي -۵

نمونی  -۶ غ  ا د  او  لاملونه  مکروبي  مکروبي  غیر  یې  هم  او  کوم   لاملونه  مکروبي   په  یر 

 تفصیل    سره بیان کړئ.          

 نمونیا پرولنتا او نمونیا ګانګرینوزا دواړه څه فرق لري واضح یې کړئ .  -۷

 د لارنکس التهاب تشخیص او درملنه یې ذکر کړئ. -۸

 کړئ. حد پزې د مخاطي غشا التهاب درملنه تشری  -۹

 ړئ .     ساینوسونو او تانسلونو التهاب تشخیص او درملنه بیان کد  -۱۰
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 .  څپرکی ۵

او رګونو ناروغۍ د زړه   

څرنګه چې زړه د بدن مهم او اساسی غړی دی او د بدن ټول فعالیتونه په همدې پورې اړه         

بیلو    د زړه د بیلا   لري نوپه همدې اساس د اهمیت وړ دی. په عمومي توګه د دې  څپرکی موخه

ه: د زړه عدم کفایه، د زړه حاد عدم کفایه، د  ناروغیو یادونه ده چې په تفصیل سره به ذکرشي لک

اندوکاردیتیس،   التهابات   پردو  د  زړه  د  ناروغی،  والونو  د  کفایه،  عدم  سیستم  دوراني  وینی 

مطالعې  ي تر بحث او  غپریکاردیتیس او همدارنګه د زړه عدم کفایه په وجه د وینې د رګونو نارو 

 لاندې نیول کیږي. 

زړه         غړ څخه  ۍ  اناتوم  ېپیچل  له د  دا  شو  تیر  چ  ی که  ده  عضله  غټه  یوه  غوښو  په  د  نه  ې 

لر   دریدونکې ډول دایمآ په داخلي برخه    دوامدار ډول  ي اوحرکت  انقباض کوي. زړه  او  انبساط 

او  خوا ته د  ېیڼک  یې  خاني یي ښي خوا او دوه نوري  ه دو لري،چی    کې څلور خاني  ي. د کیڼ 

یو بل ته لاره شته په هره خوا    ېپه خپل منځ کې ی   لري مګره  ن   یو بل ته لاره  خانې یېښي خوا  

اذین یا دهلیزونه او کښتنۍ یي بطین   ېی   انهاو یوه ښکته ده پاسنۍ خ  پورتهیوه خونه    یې  کې

 په لاندی ډول ذکر کیږي.   بولي. د زړه اصلي دنده 

ساجو او  تم یو مهم غړی دی چې ابتدایې وظیفه یې وینه مختلفو اند دوران سیس  ېزړه د وین      

حجراتو ته رسول دي. که چیرته د وینې په دوراني سیستم کې کوم فرق واقع شي نو پورته وظیفه  

دوراني   زړه  د  مخې  له  وظیفي  د  کیږي.  ته  رامینځ  کفایه  عدم  زړه  د  او  کولی  سره  تر  شي  نه 

ل  زړه او د وینې رګونو عبارت دي چی دواړه یونټه پمپ کو   ه  لري چې لهدسیستم دوه عمده واح

په غاړه لري. ته  د وینی رسول  په ذکر شویو اورګانونو کی کوم نقص واقع    او انساجو  که چیرته 

( په رګونو کې رامینځ ته کیږي چې نه شي کولی  Circuitشي نو د زړه عدم کفایه او یا سرکټ )

زړه کې کوم نقص رامینځ ته شي نو زړه د پمپ وظیفه نه   که چیرته په  .خپلې دندې تر سره کړي
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وینې حجم   د  رګونو کې  په  نو  ته شي  رامینځ  کوم نقص  رګونو کې  په  که  او  کولی  تر سره  شي 

 (. ۳۹۹: ۱۷کموالی رامنځته کیږي او مکمل وینه انساجو ته نه رسیږي)

 د زړه ځان ساتنه او اتومات عصبی فعالیت  ۱.۵

م رول لوبوي  تنې  لپاره دا څرګنده ده چې زړه کې سیمپاتیک اعصاب مهزړه د ځان سا  د        

لیکن یو شی چې په کلینیکي لحاظ سره نه معلومیږي د زړه د فعالیت په وخت کې د سیمپاتیک 

اعصابو زیاتوالې دی چې په پایله کې د زړه ضربان زیاتیږي. د مایوکاردیم په یوځای کیدلو سره  

یږي او وینه  سره  چې واپس زړه ته راځي اتومات عصبی فعالیت منظم ک  په پراخیدلو   و او د وریدون

حرکت کوي ټولو هغه اورګانونو ته  کوم ځای کې چې ورته  زیات ضرورت او د زړه د عدم کفایه  

 .(۴۰۰:  ۱۷سره مخامخ وي) 

 زړه او د وینې رګونو د مختلفو برخو ناروغۍ ۲.۵

: Myocarditis   عضلې د  زړه  وا  د  ته  د  التهاب  والونو  او  ایندوتیلوم  د  زړه  د  اندوکاردایتس  یي. 

 ي التهاب ته وايي. پریکاردیتس: د زړه د کڅوړې یا پریکاردیم د برخي التهاب ته وایې. برخ

 وایي.  Phlebitisالتهاب ته  veinsاو د وریدونو یا  Arteritisالتهاب ته   Arteriesد شریانونو یا 

عفو  سیني  د  څارویو  د  نيد  لاملونه  ګرځي   سبب  ناروغۍ  د  رګونو  وینې  او  بکتریاوې   زړه  لکه 

او )س اکتینوباسیلوزیس  بوریلا،  سالموبیلاریکوستریدیم،  ستافلوکوکس،  کوکس،  تریپتو 

لکه) ویروسونه  ، Parvovirus  ،Encephalovirus  ،Hepatovirusاکتینومایکوزیس(، 

Lymphovirus ،Pneumovirus ،Hemovirus او )hemoparasities- arthropodborn 

نو لپاره د درملنی له لحاظه ګواښونکی دی او دا ډیری د په اسونو کی د زړه ناروغی د وترنرا        

اهمیت وړ ناروغی دی په خاص ډول لیژنی یی عامی دی او دا ناروغی د کلینیکی لحاظه زیات د  

سیستمک    یا ، کمزوری،ماهمیت وړ دی. نښی یی داسی دی چی د تمرین توان نه لری ، اریت

سره مینځ ته راځی نو په دی اساس معاینات یی یو  انفکشن ، عدم کفایه او یا هم ناڅاپی مړینه ور 
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څه مشکل دی. په یو سومه څارویو کی کاردیالوژی د دریو صدیو مخکی څخه زیات پرمخ تللی  

 ( ۲۳:۲۹۰ړ ده. )وحالت کی ده نو په دی اساس په اسونو کی د کلینیکی لحاظه زیاته د اهمیت 

 ( Congestive heart failureد زړه احتکاني عدم کفایه )  ۳.۵

حاد عدم کفایه  او بل یې احتکانی   په معمول ډول زړه دوه قسمه عدم کفایه لري چې یو یې      

عدم کفایه د زړه ده. هرکله چې د زړه اوټ پوت کم شي نو دا کمبود په ورو ورو شکل پرمختګ 

یږي.  یدي فشار زیاتیږي او احتکانی  عدم کفایه د زړه واقع ککې د وینې ور  کوي چې په نتیجه 

( کې کموالی او یا د زړه په ضربان  outputاو بل طرف که چیرته په حاد شکل د زړه په اوټ پوټ )

او د زړه  ته اکسیجن نه رسیږي  نو له دې وجې انساجو  ناڅاپې انقطاع واقع شي  حاد عدم   کې 

 . ينښې پرمختګ کو  کفایه

کې واقع شي. چپ    کفایه کیدای شي چې چپ طرف، ښی طرف او یا دواړو طرفونو د زړه عدم  

پلموناری وریدی   او  وینتریکل غټیږي، دیاستولیک فشار  زړه عدم کفایه کې چپ طرف  طرف د 

انساجو کې   په  زړه عدم کفایه د سږو  لري، چپ طرف د  اړه  پورې  تعداد  او  لویوالی  فشار دواړو 

 ادیما، نفس تنګی  او مړینه واقع کیږي.ی، پلموناري خادیما، سخت ټو 

 رفه عدم کفایه د زړه یو ط ۴.۵

ته اجرا   بل یې چپ طرف  او  یو ېې ښي طرف  لري چې  زړه اصلاً دوه قسمه پمپ  ابتدا کې  په 

 کیږي که چیرته یو طرف ناکام شي نو: 

 د زړه چپ طرف عدم کفایه   ۱.۴.۵

ه شي کړی نو څرنګه چی دا وینه سږو  ه وینه پمپ نز هر کله چې چپ طرف وینتریکل کافی اندا

نو دا د د راځي  په وجه    څخه  په سږو کې د مایعاتو د جمع کیدو  سږو د پړسوب سبب ګرځي. 

 پړسوب منځ ته راځي او د دې  سره نورې نښې لکه لنډه ساه اخستنه هم مل وي.  
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 د زړه ښی طرف عدم کفایه     ۲.۴.۵

افي اندازه وینه پمپ کړي نو د دې باعث  شي کړی چې ک  ههر کله چې ښي طرف وینتریکل  ون

ا مایعات په وریدونو او بیا په کپلری کې جمع شي  له دې وجې مایعات د رګونو  کیږي چې وینه ی 

کیپيلریز څخه لیک کوي او بیرون په انساجو کې جمع کیږي چې دې حالت ته سیستکی ادیما 

 وایي. 

کې  پړسیږي او همدارنګه  په بطني خالیګا  لار ورید په  و دغه ډول ادیما قابل د ملاحظی ده، جګ

 (. ۳۹۹:  ۱۷ع  او سبب د اسایتس او یا هیپاتومیګالی ګرځي)کې مایعات جم

 د زړه ویکټوري عدم کفایه      ۳.۴.۵

کفایه)   ۴.۴.۵ عدم  وروسته تګ  د  زړه  ډول    (:Backwards-heart-failureد  په دی  زړه  د 

ته نه شی پمپ کولي کومه وینه چې وینتریکل ته  نه بیرون طرفی عدم کفایه کې وینتریکل ټوله و

ن هغه  راځي.  په  راځي.  ته  مینځ  اډیما  پلمونري  او  زیاتیږي  فشار  وینتریکل  د  اساس  دې  پر  و 

د   چې  شي  کولی  صرف  زړه  کې  حقیقت  په  وي  زیات  ډیر  فشار  وینتریکل  د  چې  کې  صورت 

 . ضرورت وړ وینه د بدن نورو برخو سره یو ځای کړي 

 زړه د مخکی تګ عدم کفایه     د    ۵.۴.۵ 

د بدن د ضرورت وړ کافي مقدار وینه نه  شی پمپ کولی تر څو د بدن    په دی حالت کی زړه       

وبه  اړتیا پوره کړي ځکه چې لږ اندازه وینه پښتورګو ته رسیږي  په پښتورګو کی  مالګه ترسب او ا

امینځ ته کیږي.د وینې د  ر   edemaب یا  و لاخره د دي د جمع کیدو څخه پړسجمع کوي چې ب

اورګانونو ته د وینې په تللو کې کمی رامینځ ته کیږي چې په  مخکې تګ عدم کفایه هم مختلفو  

 نتیجه کی د کمزورۍ باعث ګرځي.

 د وخت پوری تړلی عدم کفایه په لاندې ډول ده:
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 د زړه حاد عدم کفایه    ۵.۵

کله چی د زړه په ډکیدو کی ډیر سخت  ځ ته کیږي هر ین د زړه حاد عدم کفایه هغه وخت  رام     

ړه حملې هم ددي ډول عدم کفایه څخه عبارت دي.  همدارنګه د زړه په  نقصان واقع شی، د ز

پمپ کولو کی عدم کفایه واقع شی کیدای شی چی د سخت تکی کاردیا، برادی کاردیا، اریتمیا 

رشح په وجه حاد د زړه عدم  د زیات ت    Catecholamines او یا د ناڅاپی زیات کار په وجه یا د  

ته شي. هرکله   رامینځ  اندازه  کفایه  نه شی کولی چې کافي  زړه  نو  واقع شي  چې داسی حالت 

وینه پمپ کړي، سبب د زړه د عدم کفایه ګرځي، همدارنګه د ځینو زهری نباتاتو په اساس هم  

ه هم حاد عدم کفایه  ر پریښودلو سر کا حاده عدم کفایه رامینځ ته کیږی د زړه د والونو په ناڅاپي  

په دې حالت کې  ته کیږي چې  په    رامینځ  زړه  لنډ ډول  د  په  راځي.  ته  ناڅاپي شلیدني مینځ 

 (. ۱۷:۴۰۴مختلفو ناروغیو کی حاده عدم کفایه رامینځ ته کیدلی شي. )

 د زړه مزمن عدم کفایه    ۶.۵

اروغیو کی لکه د والونو بندیدنه،  د والونوپه ن ه  د زړه هغه عدم کفایه ده کومه چې  زیاتره د زړ         

اندوکاردایتس او مایوکاردیل ناروغیو او داسی نورو کی ورو ورو ډول پرمختګ   د والونو عدم کفایه،

 کوي.  

 د زړه مرحله یي عدم کفایه      ۷.۵  

ه  ل  د زړه په دې ډول عدم کفایه کې د زړه د دوران دوه مرحلي شامل دي چې عبارت دي        

   ( څخه.filling defectsاو ) (Pumping defectsدیاستول )سیستول او 

 ( Pumping defectsسیستولیک عدم کفایه  )   ۱.۷.۵

دا ډول عدم کفایه د زړه کیدای شی چی بغیر د کوم زیات کار له وجی واقع شی، که چیرته          

ل شی  واقع  کی  برخه  په  مایوکاردیوم  د  زړه  د  کمزوری  یا  مایوکاردایت  که ابتدایی  او  س 
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کی هم دا حالت رامنځ ته کیدای شي،  لیکن     Bovine viral leukosisکاردیومایوپاتی او یا په  

عام لامل یی حاده عدم کفایه د زړه ده. په دی حالت کی زړه په ډير مشکل سره انقباض کوی او  

لو  و د تمرین کو ا  نه شي  کولی چی کافې اندازه وینه پمپ کړي چې دا د کمزورۍ سبب ګرځي

 قابلیت یې کمیږي.  

 (Filling defects)  د یاستولیک عدم کفایه     ۲.۷.۵

د           ډول  عمومي  په  کړې شي.  چې ډک  کولی  نه شې  ډول  مکمل  په  زړه  دیاسټول کې  په 

د   زړه  د  ګرځي.  باعث  دواړو  د  یا  ادیما  پلموناري  یا  سستمیک  د  دا  چې  زیاتیږي  فشار  وینې 

په ډکیدو  یکاردیتس او د زړه په عدم کفایه کی او هم د وینتریکل  یو کی لکه پروغپریکاردیل نار 

کی چی بلاخره د پریکارد د زیات تاثیر په وجه د پریکارد فشار او مایع زیاتیږی او په نتیجه کی  

 .(۴۰۲:  ۱۷پریکاردیتس مینځ ته راوړی)

 

 د زړه د ضرورت عدم کفایه    ۳.۷.۵

 یه وجه عدم کفا  ل پهد زړه د زیات حاص  ۴.۷.۵

وي لیکن د وینې د رسولو غوښتنه غیر نورمال یا  کاردیک اوټ پوټ نورمال وي یا لږ څه پورته          

پورته وي لکه په هایپرتایرودیزم، انیمیا او سخت عفونی ناروغیو کې زړه نه شې کولی چې زیاته  

 لاخره عدم کفایه واقع کیږي. پمپ کړي نو باندازه وینه 

 په وجه عدم کفایه ه د کم حاصل د زړ   ۵.۷.۵

وینې ضرورت پکې نورمال وي، نو زړه نه شي کولی چې دا  کم وي، د    Outputد زړه حاصل         

ضرورت پوره کړي نو ځکه ناکامیږي. د کمی لاس ته راوړنی عدم کفایه  نسبت د زیاتی لاس ته  

 اوړنی عدم کفایه  ته زیات عام دیر 
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    مللا  ۸.۵

ویروسونو  قابل کی عکس العمل ، په سږو کی د وینی لخته کیدل ، د  د الرجی په مه ،  عفونتون     

زړه د ضربان غیرمنظم   ، په شدید شکل د  پلمونری جراحی   زړه د  ، د  په واسطه د زړه تخریب 

 والی ، او د زړه حمله ده.

 کلینیکی نښې ۱.۸.۵

مپ نه کړی شی  وینه پ  وړ رت  ضرو   عدم کفایه د زړه هغه وخت مینځ ته راځی چې زړه د بدن د    

ډول یعنی حاد شکل سیر وکړی نو دی ته حادعدم  او که په ناڅاپی    چی دا په ورو شکل مزمن

 کفایه د زړه وایی. د حاد او مزمن دواړو شکلونو نښی عبارت دی له: 

ن  د بداو همدارنګه    کمزوری، بی اشتهایی، غیر منظم یا ډیر تیز د زړه ضربان ، ټوخی او پرنجی 

 .ل دیورکو فیت له لاسه ظر 

  کلینیکی تشخیص ۲.۸.۵

ړه هیموداینامک تغیرات دی کوم چې  د زړه د ناروغی په سیندروم پوری اړه  عدم کفایه د ز       

لری او همدارنګه دا تغیرات  مربوط د موقعیت ، د زړه د چیمبر او هم د مختلفو نوعو پوری اړه  

په  الو  او  وسایلو  مختلفو  د  چې  لذریع  لری.  معلومیږی  ،       X- raysکه  ه  تیستونه  وینی  د 

کوکاردیوګرام ، انجیوګرام ، سی تی سکین وغیره چې زیاتره په انسانانو کی  کاردیوګرام ، او الکتر 

 تری استفاده کیږی. 

failure#overview1-heart-uteom/health/acine.chttps://www.healthl 

https://www.healthline.com/health/acute-heart-failure#overview1
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 درملنه  ۳.۸.۵

و کې لیدل  دا د زړه د ناروغی یو کلینیکی سیندروم دی او په مختلو شکلون  د زړه عدم کفایه       

سمونو لپاره کوم چې په  ټولو قسمونو لکه سیتولیک، دیاستولیک او نورو کیږی. د دی د مختلفو ق

 ره لاندی درمل استعمالیږی:د درملنی لپاهغی پورته ډول ذکر شوی د 

( د   دا   (Diureticsدیوریتیک   د حجم  دوران  د  وینی  د  چی  یو  کوم  اجنټ دی  موثر  ساده  یو 

کموالی او هم د کلینیکی نښو د کموالی سبب ګرځی. همدارنګه د سودیم ، پوتاشیم او کلورین  

لری.   رول  فعال  کی  کولو  منع  پ   Furosemideپه  پراخه  دیوریمان په  لوپ  د  حیث ه  په  یتیک 

یت کیږی . عاجلو واقعاتو کی درملنه یی په زیات  استعمالیږی. نوموړی درمل د رګ د لاری هدا

  ۲-۴ملی ګرام سپیو او    ۴-۸دوز سره د فیوروسیماید استعمال د پلموناری ادیما  په صورت کې  

 ملی ګرام پیشوګانو ته په هر کیلو ګرام وزن د بدن ورکول کیږی.

ورته د وازو دیلاتور په شکل ورکول کیږی نوموړی  Pimobendanندان )یموبف درمل ډیر زیات  ( 

ملی ګرام په هر کیلوګرام وزن د بدن د    ۰.۳-  ۰.۲سپیوته  موثر او د زړه د مختلفو عدم کفایو لپاره  

ملی ګرام په هر کیلوګرام وزن د بدن    ۱.۲۵خولی د لاری دوه ځلی په ورځ کی او پیشوګانو ته  

 ې ورکول کیږی.ځله په ورځ کدوه 

  (Digoxin)نوموړی درمل هم ورته استعمالیږی لکه    (Cardiac Glycosides)  کاردیک ګلوکوزید 

د لاری    ۰.۰۰۳  -  ۰.۰۰۵ د خولی  ورځ کی  په  دوه ځله  بدن  د  وزن  کیلوګرام  په هر  ګرام  ملی 

 ورکول کیږی. 

-heart-and-disease-system/heart-sdvetmanual.com/circulatoryhttp://www.m

failure-failure/heart  

 

http://www.msdvetmanual.com/circulatory-system/heart-disease-and-heart-failure/heart-failure
http://www.msdvetmanual.com/circulatory-system/heart-disease-and-heart-failure/heart-failure
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 د زړه د رګونو ناروغي   ۹.۵

)Arterial thrombosis & embolism  یزم ترومبوزیز او امبول، د شریانونو( 

 

 ل لام  ۱.۹.۵

هغه متأثره   مینځ ته راځي حالت   Ischemiaد نسجونو د    املهبندش یا ترومبوزیز له  د    شریانونو   د

 .  او تر حملي لاندې راوليکوی 

 موندنې کیکلیني   ۲.۹.۵

او همدارنګه د بندش په ساحه   په واسطه پیدا کیږی  زیاتره د انساجو د فعالیت کموالي ناروغي دا

، د نبض  یاو هم د عضلاتو کمزوروال  Aortic iliac thrombosis،  ځيکې نکروزیز هم مینځ  ته را

 موجود وي.   سینا تمد اخته پښو ګوډوالی او هم لا  کموالی،

 .  يموجود و  سزی رو او نیک ید عضلاتو وچوال  و کی وزیز او امبولی آفاتبترومنکروپسې موندنې په 

 

 درملنه  ۳.۹.۵

 یا بندش له مینځه وړل دې.   د ترومبس سطهه واپجراحي عملیاتو  همدارنګهاو  فیبرینولیتیک 

   ( Haemeostasisهیمو ستازیس )   ۱۰.۵

تعامل    اجزاوو د  د  ېد وين  څخه وینه بهیدنه  زخمي انساجو   د  ېيوه فزيالوژيکه عمليه ده چ  دا       

پخپله ودريږي. لکه څنګه چې یاده شوه د بدن هره حجره ژوندۍ او فعاله پاتي کیدو په    ېله وج

رسیږي نو له کاره  او که چیري دغه د ژوند د پاره مهم توکې ور ونه   ا لريسیجن ته اړتیر اکخاط
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بله برخه د اکسیجن د اړتیا څخه بي غمه   هد زړه عضلي هم لکه د بدن هر   ،پاتي او فلج کیږي

ده   وظیفه  لکه څنګه چې پوهیږو د زړه    .ندي او بي د اکسیجن د رسیدلو څخه له کاره لویږي

رکتونه  زړه د انقباض پر وخت د هغه د کیڼ بطین څخه په فشار ح  رونکې وینه دجن لاکسی  چی

ته هم د ځانګړو رګونو د    عضلاتو د ټول بدن په ګډون د زړه    ،)انقباض او انبساط( سره خارجیږي

شي    ،رسوي  وینه  لاري بند  رګونه  دغه  چې  زړه  کله  اکسیجن  د  او  بنده  لاره  ویني  د  ته  عضلو 

ي پدي کار سره یي عضلو ته اکسیجن نه رسیږي او د یوي مودشي ه یدلاي نه رس لرونکې وینه ورت

شي کله چې دا  ه  ن   کیدای په تیریدو سره د کاره لویږي یعني د انبساط او انقباض حرکتونه اجرا  

نه رسیږي دی حالت ته د زړه   او اکسیجن  ته وینه  په ګډون ټول بدن  نه وي نو د مغز  حرکتونه 

س په  چې  وایي  څخ  ۍختدریدل  مرګ  د  شيسره  کیدلاي  ژغورل  ده  ه  بهتره  په    لومړیچي  . 

کړم ترڅو دنورمال او غي    ېيوڅه معلومات وړاند  ې باند  نورمال هیموستازیسستازيز  نورمال هيمو 

 (. ۴۰۲: ۱۷) نورمال حالت  ترميځ فرق وشي

 په اساسي ډول دوه برخي لري   هيموستاز

۱. Haemostatic plugغواړي شليدلي    ېوي چ   ی ړه شو څخه جو ويني له اجزاوو    : دا د

 رګونه بند کړي.

: Vascular Reaction.2    فشار د وینې  د  په زخمي ځای کې  ته    رګونو  او دغه حالت  راټيټوي 

Thrombosis    د خراب هيموستاتيک    ېيوه پتالوژيکه عمليه ده چوایي چي دا(Haemostatic) 

د خاليګاه په داخل  رګونو    پلک دتاتيک  هموس  ېعمليه ک  ېمنځته را ځي په د  کبلهميکانيزم له  

 وي.  یرګ شليدل ې چ ېله د ته ر پجوړيږي  ېک

 ېويني بهيدن تاواني عمليه ده. ځکه هيموستازعضويت ده  ترمبوز يو   او  هنوهيموستاتيک يوه ګتور

 بندوي. ېجريان د رګونو په داخل ک  ېترمبوز د وين ېڅخه ژغوري حال دا چ

فکتورونه په ګډه کار کوي، خوپه    ېدر   په اساسي ډول  ېاز کپه هيموست-دهيموستاز ميکانيزم:

 فکتورونه عبارت دي له: دا یتورونه کار نه شي کولځانګړي ډول دا فک

a) ض اقبانرګونو  د(Vascular Contraction) 
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b)  تجمع دمويه صفحاتو د (Platelets Adhesion and Aggregation) 

c) ې لخته کیدل وين د(Blood Coagulation) 

 

a- ضاقبان  رګونو  د  (Vascular Contraction)  :-  لږ   دا د  د  عمليه  لپاره    ې وين  وخت 

 کمښت ضرور راوړي.  ې په شدت ک  ېبهيدن  د ېد وين یا هم  او څخه ممانعت کوي  ېنبهيد

تقلص سبب   رګونو د د  ېجدار عصب تنبيه کوي چ هغه د  د رګ جدار زخمي شي  نو   ېکله چ

 ويه کيږي په واسطه تق   plug  موادو اوvasoactive وګرځي دغه تقلص نور هم 

b-  دمويه صفحاتو تجمعد ((Platelets Adhesion and Aggregation 

په سمدستي ډول د دمويه صفحاتو    ې د دموي جريان قوه دومره ډيره نه وي چ  ې که چي           

بنديدو باعث ونه ګرځي خو  ځايه او د  ې د جريان په واسطه مات او ياله ځان سره ب  ېپلک د وين

 شي. ی مخه نيولا  ېبهيدن  ېوين د  ېوړو رګونو ک هم په  بيا

c- کيدل    لخته ويني    د(Blood Coagulation):-  د  دا کتل  مکانيزم  رو   ېهغه  والي  غله 

د  ېسره چ د  څخه  مويه صفحاتو  له  اوهمدارنګه   ډير کومک کوي.  په  پروترومبین     جوړه شوي 

ت لري  داسي حيثيین  فبري.  هيموستاتيک عمليي ته ډير قوت بخښ  جوړيدنه د فبرین  واسطه د  

اړتیااوسپني سيخان  د  کې چې   په کانکريټ لکه ته  په ځانته    خو داده    و  کارنه  ځکه    توګه عمليه 

اونه وينه    یپه کار نه راځي يعن  ې په شروع ک  ېبهيدن  ېوين  د  ېي چکولا   شي نه جريان کموي 

 ودرولاي شي.

 :په لاندي ډول دي ېدهموستاز ناخوال

 ې رګونوناخوال د -۱

 ې اخوالويه صفحاتو ند دم -۲

 ې ناخوال  کيدولخته د  ېنی و د -۳
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 (Dominantد    ېهم ده چ يوه ارثي ناروغيTelangiectasia   همدارنګه   او  -:واليناخ  رګونو   ـ د۱

Autosomal   عروق په موضعي ډول پراخه    يو شيمر شعريه   ې حالت ک  ې په شکل انتقاليږي په د

چ وي  ک  ېشوي  پوستکي  مينځ  ې په   ټکي  را  سره  بهیدنی  نقط  د او    وړي ته  وینه  شان  وی  په 

 . بهیږينو له منځه ځي که زخمي شي نو ډيره وينه تري    ښکاري که په ګوته زور ورکړی شي

ناخوالي:  -۲ صفحاتو  دمويه  د  -د  وخت    د  ېک  ۍناروغ  ېپه  بهیدنې  په  وینې  وي  اوږد  هم 

  دا  ،اوږد ويوخت  کیدو    ې د لختهکغیرنورمالتیاو  ه کيدو په  لختد    ېوين  د  ېچ  کې  داسي حال

ال  ش دی تشو   د  ې که چي   د مثال په ډول:وميږي  په واسطه ښه معل   (Tourniquet)یفشار د 

د تر   فشار  ستنه  پور   ۸۰الي  د  ې درجو  ک ورسوو  پوستکي  په  -Patec hialبه    ېمريض 

heamorrhage   همدارنګه په    ليدل کيږي (Throbocytopenia)  يوه    د دمويه صفحاتو   ېچکی

 وي  ی سره يوځا ېبهيدن   ېوين ده اکثره د ناروغيبرجسته 

کيږي دوه مهم   لختهنه    ېوينه پک  ېيوه ارثي ناروعي ده چ  دا  -والي:خکيدو نا  لخته  ويني د  د  -۳

 : شامل دي  ېحالتونه پک

- Hemophelia  نشتوالي له وجي منځ ته راځي  بي کفايتي يا د . 

Chrismas disease-  ي دعدم  کيدل منع کو   لخته   ېوين  د  ې استعمال چ  رملو ه دغه  د

 (. ۱۹۸-۱۷۵ :۲۸) واقع کيږي په کسبي ډول ډير کم  چې  څخه منځ ته راځيې کفاي

 (Thrombosis)ترمبوزس   ۱۱.۵

ژوند په دوران کې د رګونو    ترمبوزس عبارت له هغه لخته شوي وينې څخه دی کوم چې د          

ای وايي. يا په بل  ته يې ترومب  و جمعيپه داخل کې منځ ته راځي. لخته شوي وينې ته ترومبس ا

اجزاوو هغه  له  وينې  د  ترمبوز  په    عبارت  دوران کي  په  ژوندانه  د  کتله ده چي  څخه جوړه شوي 

قلبي وعايي سيستم کي پيداکيږي. ميکانيزم يي د هيموستاز پشان دي خو څرنګه چي نوموړی  

ګڼل کيږي.  وژيکه حادثه ه پتالکتله د قلبي وعايي سيستم په داخل کي مينځ ته راځي نو ځکه يو 

 (. ۱۰۲: ۲ويل کيږي) د جوړيدو عملیي ته يي ترمبوزس
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د ويني ټول عناصر لکه دمويه صفحات، فبرين، د ويني کرويات د ترمبوز په جوړيدو کي رول         

او   زړه د شريانونو  د  وينه  کوم چي  لري  توپي  وروسته دعلقي څخه  مړینی څخه  د  ترمبوز  لري. 

په ک  وريدونو  په جلا جدچي د  ي علقه کيږي  منځ  توپيونه  تر منځ  په لا ۴ول )دواړو  ندي  ( کي 

ډول تو ضيح کيږي. ترومبوز يا په فزيولوژيک ډول جوړيږي چي د وينې بهيدنې څخه  مخنيوي  

کوي او ژوند ته نجات ورکوي او يا دا چې په مرضي ډول مينځته راځي چې کيدای شي د رګونو  

بب وګرځي . د وریدی ترومبوزیس د پرمختګ څخه د  ند د تحديد سو د ژو داخلي خلا بنده کړي ا

 عدم کفایه رامینځ ته کیږی. پښتورګو 

:   څلورم ښودل  جدول  توپي  ويني  شوي  لخته  وروسته  نه  اومړینې  ترمبوز  د 

 (. ۱۷:۴۵۰شوی)

 څخه وروسته لخته شوي وينهدمرگ  ترمبوزس 

 لوند وې  وچ وي 

 الاستيکي وې  ماتيد ونکي وي 

 د زون لاین یی موجود نه وې    وي     ین یی موجودد زون لا

 متجانسه وي  غي متجانسه وي 

 رنګ يي ژيړوي  د چرګ د شحم په شان  سور خاکي رنګ لري 

 د رګونو د جدارسره سست اتصال لري  د رګونو د جدار سره کلک اتصال لري 
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 د ترمبوزس لاملونه 

 د رګونو د جدار د اندوتيليم تخريبا ت  .۱

 ت  تغیران جريا ويني د د .۲

 د ويني زیات لخته کيد ل  .۳

 دري اساسي فکتورونه ښودل شوي دي د ترمبوزد جوړيدلو 

 

 
 

 شکل: دترومبوز دري اساسي فکتورونه ليدل کيږي.  -۱۵

+images&dcr=0&/www.google.com.af/search?q=thrombosis+three+factorhttps:/

source=lnms&tbm=isch&sa=X&v 

https://www.google.com.af/search?q=thrombosis+three+factor+images&dcr=0&source=lnms&tbm=isch&sa=X&v
https://www.google.com.af/search?q=thrombosis+three+factor+images&dcr=0&source=lnms&tbm=isch&sa=X&v


132 

 درملنه   ۱.۱۱.۵

کله چې په يو ناروغ کې ترمبوزیس تشخيص شي نو معمولآ د تداوي په خاطر لاندنې انټي           

 استعماليږي.  کاګولينټونه

په    رين چې د ژور وريدي ترمبوز د درملنې لپاره استعماليږيکوم هيپا  (Heparin)هيپارين          

ډوله دی.   داUnfractionated heparin(UH) دوه  کلینیکونو کې   :  په حیوانی  هپارين عمومآ 

 استعماليږي .

لږ ماليکولي وزن لري او کولای شو چې په کورنوکې تطبيق کړو د لږ   اهغه هيپارين دی چې  د

 ت نشته.  ين د تعقيبولو لپاره وقفه وار د وينې ټيسټونو ته ضرور رونکې هيپارلماليکولي وزن 

د ترومبوزیس د درملنی لپاره د زرقی لاری انتی کواګولانټ درمل یا انزایم استعمالیږی څو         

نتیجی یا   یی  ښی  او  ګلوکونیت  سودیم  د  شوی  ریکارد  ترومبوزیس  الیاک  د  کی  اسونو  په 

انزا  زرقولو  ی فیبرینولاتیک  د  په  م  په شریان کی  د لاری  کتیتر  د کوکسیجیل  اډوروسته  وچت  یر 

په     دتر څو   لیږی غلظت سره استعمال   لری کولو  او د درد د  ایجاکولیشن عدم کفایه لری شی. 

بیوتازون  فینایل  لپاره    خاطر  زیاتوالی   د  میلان  جنسی  د  هارمون  ګونادوتروفین  همدارنګه  او 

ازون سره یوځای د صحت مندی لپاره ورکول کیږی. او په  فینایل بیوت  استعمالیږی ایورمیکتین د

رو شکل د تمرین پروګرام د وینی په دوران کی کومک کوی. جراحی درملنه هم د ترومبوزیس د  و 

 (. ۱۷:۴۳۶) قسمی یا مکمل لری کولو لپاره د ترومبوکتومی کتیتر په ذریعه تر سره کیږی.

 ( Valvular diseaseد والونو ناروغۍ )   ۱۲.۵

نتی           په  التهاب چې  اندوکارد  ناروغی د  والونو  یا د  د  بندوالی  والونو  جه کې د 

ناروغی په ارثی شکل د والونو نقصان په کی   والونو عدم کفایه شامل دی چې دا 
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شامل دی زیاتره د والونو بندوالی دی چی د والونویا وال کوردا د شلیدو په اساس  

 رامینځ ته کیږی. 

 لامل  ۱.۱۲.۵

ته       رامینځ  ارثی شکل  یا  په مصنوعی  ناروغی  یو عام لامل    د والونو  التهاب  کیږی د اندوکارد 

 دی د والونو د ناروغی ځینی د مرمر اوازونه یا فعالیتونه د دی ناروغی ښکارندوی نه کوی.  

 د ځینو کمو اپیدمیولوژیکی معلوماتو په اساس د والونو ناروغی لامل سبب ګرځی.

 کی نښېکلینی ۲.۱۲.۵

ت په اساس معلومیږی. عدم کفایه او په شدیدو  د مرمر اوازونه د موقعیت ، وخت او خصوصی      

 واقعاتو کی لکه احتکانی د زړه عدم کفایه کې کلینیکی نښې لیدل کیږی.

 درملنه ۳.۱۲.۵

نو د  د ټولو نه لومړی باید د ناروغی لامل له مینځه یوړل شی او که ممکن وی        

یول شی او هم د  خریب مخنیوی او همدارنګه د ایتولوژیکی لاملونو مخه ونزړه د ت

 زړه د عدم کفایه درملنه تر سره شی. 

 (Pericarditis) د پریکارد التهاب    ۱۳.۵

: د شخوند وهونکو حیواناتو پورې اړونده ناروغي ده چې د تیره  تروماتیکی د پریکارد التهاب .  1

د    رتیکولم او دیافراګم د څیري کیدو څخه وروسته کله چې دلو پواسطه د  ړ اجنبي اجسامو د خو 

زړه پوښ )پريکاردیم( ته لاړ شي نو هلته التهاب منځته راوړي چې دې حالت ته تروماتیک پیري  

 کاردایتس وایي. 
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تروماتیک پیري کاردایټس په حاد، تحت حاد او مزمن شکلونو باندې پیدا کیږي دا التهاب اکثره  

د پیري کارډ  خلیدو په نتیجه کې منځته راځي. که د خارجي جسم فاصله  رجي جسم د دااد خ

څخه څو سانتي لري نه وي نو خارجي جسم په دې توانیږي چې په اسانۍ سره  دیافراګم سوري 

انقباض سبب کیږي.   د  او  کیدو  زړه د چرکې  د  ته داخل شي چې دغه حالت  پیري کارډیم  او 

 او داسي نور دي. احتکانی عدم کفایهیا، د زړه د منښې یې د زړه د سیپتسی 

 لامل د ناروغۍ    ۱.۱۳.۵

ټول هغه مواد چې تیره او غوڅوونکې وي لکه ستني، میخونه، د سیمانو ټوټي، تارونه، په          

پیدا   د  ناروغی  نور ددې  او داسي  لرګي  پرزې، چاقو، هډوکې،  وړې  پاتې  ماشین  د  بوسو کې 

په   باعث ګرځي.  )  ( حیوانا۱۴۰۰)کیدو  چې  ده  پواسطه څرګنده شوي  پسي  نیکرو  د  کې  تو 

٪ واقعات یې د مختلف النوع  ۸٪ واقعات یې د میخونو پواسطه او  ۳۶اقعات د سیم او  ( و   ۵۳٪

 وسایلو پواسطه منځته راغلي وو.

٪ (نورمالې غواګاني په رتیکولم  ۹۰په صنعتي هیوادونو کې فلزي اجنبي اجسام ممکن یوازې)  

 ٪ (غواګانو کې تروماتیک زخمونه ولیدل شي.۷۰ازې) ي او ممکن یو ر کې ول

پاتوجنیزیس په غواګانو کې د خولې پراخوالې د اجنبي اجسامو بلع کیدو ته لاره هواروي          

کیدای شي چې اجنبي اجسام د مرۍ په پورتنۍ برخه کې ونښلي او د بندښت سبب شي او یا  

ناحیه کې ونښلي او په ژوره  ته تیریږي د  کانګی منځته    د مرۍ  راوړي خو زیاتره یې ریتیکولم 

تیکولم حرکات یې دغه ځای ته ور برابروي او د دیافراګم د سوري کیدو څخه وروسته  رومن او د ر 

د زړه پريکارډ ته ننوځي او هلته ابسي تشکیلوي چې دې حالت ته تروماتیک پريکارډایټس وایي  

 (. ۴۲۸: ۱۷هاب منځته راوړي )ه د عضلي التړ او که د زړه عضلي ته تیر شي نو د ز
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 کلینیکي نښې    ۲.۱۳.۵

تنفسي مشکلات، په سږو باندي فشار، پریکارډیم برخه پراخه وي، ملا یې د کمان په شکل        

اندازه زیاتیږی او جګولار   یا ښکته ځي د نبض  پورته  وي، ګیډي دردونه لري، کله چې حیوان 

د حرارت  د  وي،  پړسیدلی  یې  لوړیږي،  وین  جمع    درجه  مایعات  کی  داخل  په  قفس  سینی 

ه په ساحه کې چې ستاتسکوپ کیښودل شي د چړپ چړپ اواز کوي او  کیږي، که چیری د زړ 

 بلاخره ادیما  په کې هم لیدل کیږي.

.2   (Idio patic pericarditis):    د وینې جریان ته د انفکشن داخلیدو پواسطه راځي او په ساري

تبرکلوز،   ی  ، انفلوینزا ، نمونیا  او په غواګانو ک اسونو سترنګل  کیږي لکه  پهناروغۍ کې لیدل  

تبرکلوزاو په وزو کی سی سی پی   طاعون ، سی بی پی پی او په غوښه خوړونکو کی   دستمپر،  

 پی.

د تروماتیکی  پریکارد التهاب په وخت کې پریتونیتس او ځینی وختونو کې پلورایتس او سینه       

طه منځته نیکې نښې د هغې صدمې پورې اړه لري چې د تیره جسم پواسدل کیږي. کلیبغل لی

علایم  وضعي  چندان  نو  وي  شوي  التهابي  اندازه  کمه  په  ریتکولم  یواځي  چیرته  که  وي  راغلي 

منځته نه راوړي لیکن که ریتکولم سوری شي نو د پیري کارډ التهاب منځته راځي او د ناروغۍ  

  سه ورکول،  فزیکې توانایي او محصولات یي هم کمیږي او یي،  وزن د لا په شروع کې بې اشتها

په   ناروغي  نو  وکړي  مداخله  عوامل  دوهمي  نفوذ  د  واقعاتو  تروماتیکې  د  که  کې  وخت  هغه  په 

زیاته  ته  اوبو څښلو  او د  وي  او کم اشتها  ناروغ مړاوی، غړنده غلی  پرمختګ کوي.  چټکۍ سره 

ه وخت کې نارامي حس کوي او همدارنګه د ناروغ  او ګرځیدو پ  علاقه لري د پاڅیدو ، څملاستو 

او د  ملا محدب په دفاعي ډول سره رسوي  لپاره  کار اجنبي جسم د فشار د کمولو  ه وي چې دا 

برخه شیدي ورکوي، دغه   ۳/۱حیوان د شیدو په تولید کې کموالی راځي چې د نورمالی اندازې

تو کې د ګیډي درد په تحت حاد شکل  په ټولو حالا   ساعتو په دوران کې پیښیږي او   ۱۲تغیرات د  

چې حرکت وکړي غاښونه دوامداره کرچوي دا د درد د موجودیت ښکارندوي  وي حیوان نه غواړي  



136 

کوي. د زړه ضربان د نارمل څخه زیات وي،  تبه لري او د خوړو څخه ځان ساتي په کم وخت کې 

په وخت کې حیوان درد مند ( او ادرار  (Defecationخپل وزن د لاسه ورکوي د فضوله موادو د  

کوي. په نادرو حالاتو کې څاروي خپله ګیډه په لغتو وهي د بدن  وي او سوټي په ډیر مشکل سره  

( ځله  ۹۰-۸۰( سانتي ګراد پورې وي او نبض یې د )  ۴۰-۳۹د حرارت درجه په دې وخت کې)  

لر  او قبضیت  یي کلک  تنفس یي سریع فضوله مواد  په  ي د ګاز د مو په دقیقه کې وي  جودیت 

مپ کولو قدرت کمیږي او جګولار ورید د یوې  صورت کې شلپ شلپ اواز اوریدل کیږي د زړه د پ

 (. ۱۷:۴۲۸رسې په شکل پړسیدلي وي )

 پتالوژیکي تغیرات   ۳.۱۳.۵

او           پنډ  ورکوي  الاستیکیت د لاسه  او  پوستکې شفافیت  په وخت کې  التهاب  د  پوښ  زړه  د 

معلومی حالتمکدر  حاد  سیروزی  ږي.  لري،  خصلت  څڅیدونکی  التهاب  اکثره  پریکارد 

انتاني  اوپ کې  التهاب  په  چې  کې  حال  دې  په  کوي.  سیر  شکل  په  هیموراجیکه  ریکاردیتس 

عوامل دخیل وي په حاد حالت کې التهابي ساحه په شفافو لزجي مایعاتو پوښل شوي وي که  

ت کې په التهابي ساحه کې علاوه د   په هغه حالچیرې د ترانزودات سره یو ځای فبرین تولید شي

په شکل د سپین رنګ لختې منځته راځي. چې د ساحې د رنګ بدلیدل    سیروزي مایع د فبرین

ترسره کوي په کترال وینه لرونکې التهاب کې د زړه په پوښ کې سره داغونه د وینې او سره رنګه 

پریکارد کې   خالیګاه د    ي. ترشحات په خطونه چې دلالت په هیپرمیا او هیموراج کوي ذکر شو 

الته اندازه یې د  او  په وینه جمع کیږي  ابي ساحي د دموي جدار د پراخوالي پوري مربوط دي 

په   کیږي  لیدل  رنګ  سور  هم  یا  او  رنګ  ګلابي  په  پریکاردیوم  کې  التهاب  څڅیدونکې  لرونکې 

پ لختي  فایبرین  د  کې  پریکارد  د  مایع  په  کې  التهاب  کترال  تری فبرین  یا  شکل  لیدل  ه  پنیر  و 

احه کې یو شمیر ابسي لیدل کیږي چې سپین ژیړ  کیږي. دغه التهاب سرایت کوي په التهابي س

ته مایل رنګ لري ژیړ معلومیږي په هغه وخت کې چې مقطع اجرا شي د هغي د سطحي څخه 

ه غواګانو  ژیړ رنګه ریم خارجیږي چې دا نوع التهاب په وخت د التهاب تروماتیک پریکاردیتس پ

همدې فبرین څخه مواد اخستل کیږي او  پسونو کې لیدل کیږي. د لابراتواري معایناتو لپاره د    او
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د میکرو بیالوژي لابراتوار ته لیږدول کیږي چې همدا مواد د انترکس، سلمونیلوزیس د ناروغیو له  

 (۲۷۰:  ۳وایي. ) هم  Pericard liquidکبله معاینه کیدای شي د زړه او پریکارد د منځ مایع ته 

 تشخیص      ۴.۱۳.۵

تاریخچ          د  عمومآ  معاینات، تشخیص  رادیولوژي  معاینات،  فزیکي  نښو،  کلینیکې  ې، 

Rangeonscopy, Rangeontrophy   .او د لابراتواري معایناتو پواسطه صورت نیسي 

او څړځای  د تاریخچي په اخیستلو کې باید د حیوان د خاوند څخه د حیوان د خوراک، څښاک  

ناروغانو پوښ ډیرو  په  په جریان کې  نښو  کلینیکې  د  د   تنې وشي.  وختونه  او ځینې  اسهال  کې 

قبضیت نښې هم لیدل کیږي. او ځینی وختونه د رومن حرکات لږ ورو شي. حیوان بعضي وخت 

وین   جګولار  زیاتیږي  څخه  حالت  نارمل  د  شمیر  حرکاتو  د  رومن  د  او  راځي  نظر  په  پړسیدلی 

په فزیکې معایناتو کې د  وي د شیدو پهپړسیدلی   راځي.  په    تولید کې کموالي منځته  پرکشن 

وخت د درد احساس کوي. د درد د ښکاره کولو لپاره په فشار سره ریتیکولم لمس کوو په جګ  

او  رادیوسکوپی  لپراسکوپی،  کول   قطع  تنفس  د  کول،  پورته  او  ښکته  حیوان  د  ځای 

 .لتراسونوګراپی پواسطه صورت نیسيا

 درملنه     ۵.۱۳.۵

مرسته وشي په دې ډول چې د حیوان حرکات باید    تر ټولو د مخه باید حیوان سره لومړنۍ        

محدود شي او د یوې نه تر دوه هفتو پورې باید د استراحت په حالت کې وي. په لومړۍ مرحله  

شته   امکان  جوړیدو  د  حیوان  د  وشي  هم  یې  درملنه  او  شي  تشخیص  چیرې  که  په  کې  خو 

کولپرمختل ذبح  وي  مندنه  ارزښت  ډیر  حیوان  چیرې  که  کې  حالت  دې    لي  د  دي.  ګټور  یې 

ناروغۍ  پایله ښه نه وي کیدای شي چې حیوان د تداوۍ په وخت کې خپل ژوند د لاسه ورکړي.  

که چیری ثانوي انفکشن منځته راغلي وي نوپه دوراني     سیستم باندې اثرات اچوي او د حیوان 

 (. ۲۷۰:  ۳بب کیږي)د مرګ س
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خصوص         لري،  کارډایتس  پری  چې  حیوانات  پري  کوم  تروماتیک  په  چې  ناروغان  هغه  آ 

د)   اندازه  په  پښي  مخکې  چې  کې  محل  هغه  په  حیوان  ناروغ  وي  اخته  (    ۲۰-۱۵کاردایټس 

اجسام   اجنبي  باید  لومړي  شي.  ورکړل  خواړه  او  وي  پورته  ته  پښو  وروسته  نسبت  متر  سانتي 

 و او نورو اجسامو  چي غوڅونکي او تیره وي ولټول شي.آ د فلزي پرچخصوص

د حیوان لپاره باید داسې ځای جوړ شي چې سر او بدن مخکې پښي یا برخي جګي راشي           

تر څو چې په رتیکولم، حجاب حاجز او زړه باندې فشار کم شي دې کار لپاره کولای شو چې د  

پښو څ اوحیوان مخکې پښي د وروسته  او دوه دري    خه جګي وي  که چیري حیوان حامله وي 

او د ناروغی په    هفتي یې ولادت ته  پاتي وي په هغه ځاي کی چي هموار وي باید وساتل شي 

سره یو ځای سرته رسوو چې هم یې بچی د مرګ    lapratomyاو  section Caesarianدرملنه کې

پری  او  رتیکولم  او هم اجنبي جسم د  راد خطر څخه خلاص شي  په  تونیم څخه  او  وایستل شي. 

( ورځو د درملنې  ۲۰-۱۵ونو څخه استفاده کوو او ناروغ )درملنه کې د پراخه ساحې انتي بیوتیک

 لاندې ونیول شي.

د حیوان لپاره باید داسې محیط برابر شي چې هلته هیڅ ګڼه ګوڼه نه وي همدارنګه انتي        

سټرپټوما سلفانامیدونه،  پنسلین،  لکه  تابیوتیک  اوږد  ورکولی  یسین  هم  تتراسکلین  ثیرلرونکې 

زړه   د  همدارنګه  او  مرکبات،  شو  کلسیمی  لکه  درمل  کوونکې  (او  (Amp–necotamidتقویه 

 ویټامینونه د عمومي تقویي لپارهورکوو.

 په لاندې حالاتو کې باید حیوان ذبح شي.

 که چیرې حیوان عمومي کسالت ولري. .۱

 رت درجه نورمال څخه کمه وي. طي رګونو حراکه چیرې د حیوان د غوږونو او محی .۲

 ( څخه لوړ وي. ۱۰۰  (که چیرې د زړه ضربان د .۳

ذبح  .۴ نو حیوان دې  ولري  التهاب  عمومي  یا  ولري  اسهال  شدید  که چیرې حیوان 

 شي. 
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التهاب      ۱۴.۵ او    (Endocarditis):اندوکارد  والونه شامل دي  اندوکاردیتس کې  په 

منځته راځي. په ځینی وختونو کې د والونو مکمل  و کې ترمبوز  هغه احتوا کوي کله کله په والون

ورباندي اخته وي. که چیري د والونو داخته  ک برخه  یو  او بعضي وختونو کې     Ulcerیدنه وي 

شکل اختیار کړی وي او مایعات تري راځي نو دغه مایع د رګ په یو ځای کې بندیږي او امبولی  

 منځته راوړي. 

ت منځ  بندش  کې  رګ  اپه  او  راوړي  د  ه  نو  رسیږي  ته  حد  اخیري  کې  وختو  بعضې  په  مبولی 

و د شلیدو باعث ګرځي. همدارنګه د دغه زخمونو اضافي مواد چې چرک په کې راځي د  پښتورګ

 وایي. Varis cose endocarditisدوي دوامدار کیدلو ته  

 لامل     ۱.۱۴.۵

 ته راځي:مزمن حالت ځینی وختونه د لاندنیو عفونتونو په ذریعه منځ

 او انفلوینزا څخه سترنګل ، دیستمپر ، حاد روماتیزم  Swin Erycephalus: لکه

 کوم مایکروارګانیزم چې ناروغي منځته راوړي عبارت دي له:  

 ستریپتوکوکس ، ستافلوکوکس ، کولی باسیلس ، باسیلس پایوجینس څخه       

ه مزمن حالت کې د  ترشحات او پ  یخنۍ په اساس په سپیو کې زیات    مساعد کوونکي فکتورونه : 

 اوړي.والونو بیلوالی او پراخوالی منځته ر 

حیوان نه غواړي چی حرکت وکړي، تنفس کي مشکلات، د تبې موجودیت، د   نښی:   ۲.۱۴.۵

جګولار نبض زیاتوالی، د جګولار ورید غټوالی، زړه اواز یې دروند وي کله چې حیوان دغه حالت  

 مینځه ځي. اونیو کې له  (۳-۲ته ورسید نو په ظرف د) 
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  د زړه د عضلی التهاب  ۱۵.۵

د         نو   دا  راشي  منځته  التهاب  پریکارد  چې  کله  ځکه  دی  حالت  تړلی  سره  زړه  پریکارد  د 

 اومایوکارد التهاب منځته راوړي.  عضلی برخی ته سرایت کوي 

 لامل     ۱.۱۵.۵

اب       یا هم د  او  پواسطه  له وجې منسځیني وختونو کې د عفونتونو  په  و  راځي دغه ابسي  ځته 

بدلیږي پرا  .چرکین حالت  راتلاي  په بعضی  التهاب منځته  زړه د عضلی  زیتي حالاتو کې هم د 

لکه   همدارنګه    Cysticarcusشي  کې  دواړو  وزو  او  غواګانو  د    Trichina-Spiralisپه  هم  کي 

 مایوکاد التهاب منځته راځي.

 کلنیکي نښي     ۲.۱۵.۵

قفس په  سیني  د  د  کمزوري  تبه کې  کمزورې  او  تنګي  نفس  همدارنګه   او  وي  موجود  ردونه 

 موجوده وي.

 تشخیص     ۳.۱۵.۵

یو څه مشکل بلکه د کلینیکی  ناروغي ده چې قطعی تشخیص یی  یوه مغلقه  دا د زړه 

 ( ۴۷: ۱۳ینیکی تشخیص صورت نیسی. )نښو په اساس یی کل

 درملنه      ۴.۱۵.۵

 . هم انټي بیوټیکونه او نرم خواړه ورکولای شو لري خو بیا  دا ناروغي کوم خاص درملنه نه 
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 نډیز ل ۱۶.۵

وینې           د  کفایه،  عدم  حاد  زړه  د  کفایه  عدم  زړه  د  ناروغۍ،  زړه  د  مونږ  کې  څپرکی  دې  په 

دوران سیستم عدم کفایه، د والونو ناروغی، اندوکاردیتیس، پریکاردیتیس او همدارنګه د زړه عدم  

 و ناروغی تر بحث او مطالعی لاندې نیولي دي.ینی د رګونو کفایی په وجه د

رمبوزس عبارت له هغه لخته شوي وينې څخه دی کوم چې د ژوند په دوران کې د رګونو په  ت        

يا په بل   داخل کې منځ ته راځي. لخته شوي وينې ته ترومبس او جمعې ته يې ترومبی  وايي.

ترمبوز اجزاوو د عبارت  هغه  له  کتله ده چې دخه جوړه شو څ  وينې  په   ي  دوران کې  په  ژوندانه 

هيموستاز په شان دی خو څرنګه چې  ستم کې  منځته راځي. ميکانيزم  يې دقلبي وعايي سي

ثه   نوموړی کتله د پتالوژيکه حاد  يوه  نو ځکه  په داخل کې مينځ ته راځي  قلبي وعايي سيستم 

 .  ږيجوړيدو عملي ته يې ترمبوزس ويل کي د  ګڼل کيږي.

لکه دمويه صفحات، د          ټول عناصر  کر  د فبرين، وينې  په جوړيدووينې  ترمبوز  د  کې   ويات 

زړه د شريانونو او   علقي څخه توپي لري کوم چې وينه د رول لري. ترمبوز د مړیني څخه وروسته د

څخه    نېپه فزيولوژيک ډول جوړيږي چي د وينې بهيد وريدونو په منځ کي علقه کيږي. ترومبوز يا

چې کيدای شي   ل مينځته راځي وی کوي او ژوند ته نجات ورکوي او يا دا چې په مرضې ډو مخني

 تهديد سبب وګرځي . د زړه رګونو سیستم  ناروغۍ. ژوند د بنده کړي او د د رګونو داخلي خلا

 Myocarditis د زړه د عضلي التهاب ته واېي یعنی د :Myocardium   .برخي التهاب 

 دوتیلوم او والونو د برخي التهاب ته وايي.  زړه د این د اندوکارد

 زړه د کڅوړي یا پریکاردیوم د برخي التهاب ته وايي.   پریکارد د

 وايي.  Phlebitisاو وریدونو التهاب ته  Arteritisالتهاب ته   Arteriesد شریانونو یا 

  (Disease of the blood vessels )د زړه د رګونو ناروغي
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Arterial thrombosis & embolismارتری د  امبولی،  او  ترومبوزیز  شریانونو  د  یا    :  بندش  د 

حالت مینځ ته راځي هغه متأثره او تر حملې لاندې  Ischemiaترومبوزیس له وجی د نسجونو د  

 راولي. 
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 پوښتنې   ۱۷.۵

 له جملی څخه درست ترین جواب په نښه کړی.  لاندی څلور ځوابونو -۱

 ت دی له :اروغی عبار ن  د زړه او رګونو  -۱

 د زړه حاده عدم کفایه   ب:                           د زړه عدم کفایه  الف: 

                                        ټول جزونه درست دی  د :              د زړه مزمن عدم کفایه      : ج

 :   عبارت دی لهناروغۍ  رګونو د   -۲

 دری واړه صحت دی د:      Blood vessiles diseases   ج:       ولی مباب:     ترومبوزیس الف:   

 : د زړه او رګونو ناروغی د یو څاروی د ژوند لپاره لاندی اهمیت لری -۳

   د: الف او ب     صحت لپارهد    ج:    د وزن اخستلو لپاره   ب:    د ژوندی پاتی کیدلو لپاره     الف:

 : د زړه د عضلی التهاب ته وایی -۴

   ټول درست دید:       sMyocarditi   ج:         Precarditis  ب:     arditisEndoc   ف:ال

 عبارت دی له :  توليدونکي عوامل  زړه ناروغۍ د -۵

 .دی صحتد: پورته دری واړه جزه    مکروبونه ج:     ویروسونهب:    تروماتیکی   الف : 

 .ی تشریح کړیلنډ ډول ی  په په دقت سره ولولی او  لاندی تشریحی سوالونه   -۲

 د زړه ناروغۍ کومې دي ذکر یې کړئ.  -۱

 د زړه د عدم کفایه هدف څه دی په تفصیل سره یې شرح کړئ. -۲
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 د زړه حاد عدم کفایه تعریف، لاملونه یې سره د درملنې واضح کړئ. -۳

 د زړه د والونو ناروغۍ کومې دي کلینیکی نښې، درملنه او مخنیوی یې شرح کړئ. -۴

 یان کړئ.یتیس څه ته وایی کلینیکی نښې، لاملونه او مخنیوی یې باندوکاردا -۵

پریکاردیتیس د زړه د کومې برخې التهاب او د تشخیص په اړه یې کوم ټیسټ اجرا   -۶

 کیږي؟ 

 که  څاروی د زړه په التهاب مصاب وي ایا درملنه یې نتیجه ورکوي؟  -۷

 ترومبوزیس ناروغۍ تشریح کړئ. -۸

 وسیز ناروغۍ لاملونه بیان کړئ.ې او ترومبولد امب -۹

 لونه تشریح کړئ. د زړه د التهاب ډو  -۱۰
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.  څپرکی ۶  

 د وینه جوړونکو اعضاو ناروغی 

د  لیوکوپینیا،  لیوکیمیا،  انیمیا،  ناروغۍ،   وینې د جوړولو غړیو  په دې څپرکی کې  د 

غۍ تر مطالعې او  ډوکومغز نارو او ه تیزابونو د توازن غیر نورمالتیاوی ، د توري ، لمفاوي عقدو  

 څیړنې لاندې نیول شوي دي. 

په داخل کی د وینې جوړولو یوه مهمه او غټ ترینه عضوه ده چې د نورو    ځیګر د بدن 

  ( وزن  اوسط  یی   کی  څارویو  لویو  په  کوي،  اجرا  وظیفی  زیاتې  نسبت  په    ۱،۲۰۰اعضاو 

پورې دی که چیرې د    ۱،۵۰۰ـــ پ   ۲۰–  ۱۰( ګرامه  جرات خپله  په ځیګر کې حورې  فیصده 

بیا هم ژوند ممکن دی. پ نو    Portal veinله    supplyه ځیګر کې د وینې  وظیفه اجرا نکړي 

څخه) توري  او  کلمو  له  وینه  وریدي  رګ  نوموړی  چې  نیسی  صورت  برخې  ۳/۲څخه   )

چی   Hepatic-arteryراوړي، دی  څخه  رګ  هغه  له  دی.     celiacعبارت  راغلی  څخه  محور 

وینی جوړو حجرات،    ډوکو ه د  همدارنګه د  هم  مغز  او سور  زیړ  هډوکو  د  انساج،  نکی میلوید 

 عضوی دی.

 عمومي کلینیکي تعریفونه 

ناروغۍ    ۶-۱ حاده  ځیګر  څخه :  (Acute-liver-disease)د  ناروغیو  هغه  د  ځیګر  د 

 هفتو یا د دی څخه کم وخت لپاره دوام وکړی. ۸بحث کوی کوم چی د 

نارو     حاد  تحت  ځیګر  ناروغیو :  (Sub-Acute-liver-disease)غی  د  هغه  د  ځګر  د 

 میاشتو پورې دوام کوي.  )۶ (( هفتو څخه تر۸ (ې دڅخه بحث کوي کوم چ

د ځیګر د هغه ناروغیو څخه    :(Chronic liver disease)د ځیګر مزمنه ناروغی    ۶-۲

 ( میاشتو څخه زیاتې مودې لپاره دوام وکړي.۶بحث کوي کوم چې د) 
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ځیګ  ۶-۳ عدد  کفایه  ر  رامنځته   :(Liver-Failure)م  وخت  هغه  کفایه  عدم  ځیګر  د 

 چې ځیګر د ناروغۍ په حالت کې وی. کیږي 

 د ځیګر وظایف    ۴.۶

۱.۴.۶    : کول  ضرره  بې  وسیله  په  ځیګر  مضر  د  چې  لري  قابلیت  دې  د  ځیګر 

او    باتي، نAcetaminophenکیمیاوي مواد په بې ضرره کیمیاوي موادو بدل کړي لکه الکول ،  

 ( ۱۶:۳۴۷. )نور درمل

غه پروتینونه چې په وینه کې پیدا کیږي  زیاتره ه(:  (Synthesisترکیبي وظیفه    ۲.۴.۶

او د صفرا جوړول او ترشح کول د ځیګر پواسطه تر سره   لکه البومین د ځیګر په واسطه جوړیږي

 ل لري. م رو هم مه کیږي د غذایي موادو په هضم او د شحمیاتو او ویټامینونو په جذب کې

او ویټامینونو قندونه، ش ځیکر په خپل ځان کی:    (Storage) ذیرمه       ۳.۴.۶ حمیات 

 ذیرمه کوي.

ځیګر انزایمونه او پروټینونه د پروټین د :    (Transformation)د شکل بدلون      ۴.۴.۶

او رون  جوړلو لپاره په کار اچوي همدارنکه هورمونونه غیر فعال ګرځوي او په وینه کې تیستوستی

 هم رول لوبوي .قدار تنظیموي او د کلوسترول په ماتولو او جوړولو کې م استروجن م

امینو اسیدونه او شحمیات په ګلوکوز  (:  Gluconeogenesisګلوکونوجنیزیس )   ۵.۴.۶

 بدلوي .

 د ځیګر د ناروغی نښې  ۶.۴.۶

د   تبه  او  کموالی  او  زیاتوالی  وزن  د  ناارامی،  اشتهایي،  بې  دسټړتیا،  له    ځیګر  ناروغیو 

 نښانو څخه دی. 
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 د ځیګر عدم کفایه   ۵.۶

په نورمال    liver-failureه چی د  د ځیګر عدم کفای  یادیږي. څرنګه چی  په نوم سره هم 

حالت کی ځیګر ډیر زیات وظایف ترسره کوي نو د نوموړی ناروغۍ په نتیجه کی له کاره لویږي  

له منځه ولاړ شي. د حیوان   باید لاملونهره یی  اوخپل وظایف نه شی اجرا کولای، د درملنې لپا

 (۷:۲یګر د عدم کفایې پچیده ګي هم باید تداوی شی. )تقویه کول او همدارنګه د ځ

د   کوم چې  مغلق وظایف اجرا کوي  زیات  ډیر  او  ده  غټه عضوه  ترټولو  بدن کې  ځیګرپه 

کن ځیګر خه ژغوري. لیراتو څژوند لپاره ضرور دي. بدن د زیاتو زهری موادو او درملو له زهری تاثی

خریب کیدو نه جوړکړي. خو کله چې ځیګر په  فوق العاده قابلیت لري چې بیا ځان وروسته د ت

دې ځواک نه لري چې خپل وظایف په سمه توګه تر    ډیره اندازه تخریب کړي شي نو بیا ځیګرد

په   د حیوان ځیګر  نو   بیا    End-stage-liver-diseaseسره کړي  د  او  له    جوړونېتبدیل  قابلیت 

 ( ۲: ۷سه ورکوي.)لا 

 لاملونه   ۱.۵.۶

لری چې د ځیګر عدم کفایه رامنځته کوی، نوموړی عوامل عبارت    ډیر زیات عوامل وجود

دی له بکتریایي، ویروسي، فزیکي، انفکشنی، په نورو اعضاو کې د ناروغیو موجودیت او د ځیګر 

تروما، زخمون ترڅنګ  او زهري ه، کیمالتهاب څخه دي همدارنګه ددی  په ځیګر کې    یاوي  مواد 

 .ې د زړه عدم کفایه او همدارنګه غیر نورمالتیا شامل ويوینې بهیدنې ته تغیر ورکول دي ځکه چ

  تشخیص   ۲.۵.۶

فزیکي معاینات: په بطني خالیګاه کې د مایعاتو کتنه او پوستکي ژیړ رنګه کیدل لکه    -:۱

Jaundice. 
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 ۲:-  Blood-test   ټیسټو چېمخصوص  میټا  نه دي  د  د ځیګر  یا  معلوموي  قابلیت  بولیزم 

 ((۱-۲:  ۷دي او همدارنګه لاندې معاینات هم اجرا کیږي. )) ځیني مخصوصه موادو اخیستل

۳:- Ultrasound 

۴:- X- Rays 

۵:- Liver Biopsy 

 د رملنه او مراقبت   ۳.۵.۶

ناروغ پورې فرق کوي او د ځی تر بل  ناروغ څخه  یو  ناروغد ځیګر تداوي د  ۍ ترعامل  ګر 

 ې اړه لري لکه: پور 

تداوي    -۱ کوونه  ت(Supportive)تقویه  ته  :  حیوان  همدارنګه  تداوي  کوونکې  قویه 

او د درد  کار کموالی  بهیدنه محدوده کړای شي، د  وینه  ته  او بستر کول چې ځیګر  استراحت 

 کموالی رامنځته کول دي.

داوي چې د مایعاتو  اتو پواسطه ت: د مایع  (Fluid-Therapy)د مایعاتو په ذریعه درملنه    -۲

( لپاره   Electrolytes , Blood sugarتنظمونه  مشکلاتو  اومیټابولیکي   )(Corticosteroids)    او

 (۱-۲:   ۷انټی بیوټیک پواسطه تداوي د حیوان سره کومک کولای شي. )

 تغذیوی پلان    ۴.۵.۶

لپاره کفایه  د ځیګر عدم  تداوي  پواسطه  موادو  اډیره مهم   د غذایي  ده  د دې ه طریقه  و 

ناروغ ته ورکړو چې د ناروغ  کمزوری ځیګر    څخه زمونږ مقصد دا دې چې مونږ داسې غذایي مواد

په ښه ډول سره وظیفه تر سره کړي. او د ناروغ ځیګر ډیر کم کار ترسره کړي او هغه غذایي مواد  

 (۱-۲:  ۷مواد دي. ) نکي غذایيچې د ناروغ  ځیګر کړه وړه کموي هغه په کمه اندازه سوډیم لرو 
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 او میلوید انساج   مغز  هډوکو  د   ۶.۶

 میله  د  هډوکو   دې  چ  دی   عبارت  څخه   نسج  (Cellulo-vascular)  هغه   د   زهډوکومغ  د

مغز  فعال. يلر  ځای ېک منځ په  خالیګاه ماننده  سلنه(  ۳،۵-۶)  وزن  ولټ  بدن   د  هډوکو 

   د ې ی  اوبلغز  مر  ې د هډوکو سو ی   و ې ی چ  ید  مغزموجود  ډوله  دوهې  ک  هډوکو   تولو   په.ي،  تشکیلو 

 يلر  ظرفیت ېد  دي.او  د عبارت څخههډوکو مغز    یرفعالغ ېی  یو  ېچ نامه په  د هډوکو زیړ مغز

 ( ۲: ۱۲).يجوړکړ  حجرات  ېوین د او تبدیل ې د هډوکو سور مغزک وخت په اړتیا د ېچ

   د هډوکو سور مغز ۱.۶.۶

 ې ک جنین په   او ي جوړو  حجرات  ېوین  د  ې چ ده برخه فعاله   مغز  د   هډوکو   دنوموړی      

کچه   یې  سم  سره زیاتوالی  عمرد  د ېچ یشو  تشکیل مغزڅخه ې همد  د  مغز يهډوک  ده  اکثر 

 ېسین د ، ۍکوپړ  نهایت، پورتنی په فخذ د او عضد د  لکه ېک هډوکو  مخصوصو   اوځینو  ي.کمیږ

  د  ډول  دا   ي.کیږ ې اتپ ډول موضعی په ېک  هډوکو   In nominate)او(Pelvic  د  فقراتواو،   هډوکی

  د  (RBC) د  سلنه۲۵او څخه ګروپ  د  (WBC) د حجرات  سلنه۷۵کی حالت عادی مغزپه  ډوکیه

 شي  تجدید باید   ژر   ژر   او ده ۍاون دوه  دوره ژوندانه   د  (WBC)  د  ځکه  دا يجوړو  څخه ګروپ

ندې  کوم چې په لا   .يکیږ   نوی  سرهتدریج    په   او  ده  ورځی۱۲۰دوره  ژوند   د  تو ای ور ک  سرو   د  برخلاف

ک سر شکل  وضاحت  په  داې  او  اعصاب   ، رګونه   ، مغز  د هډوکی   او  دی  ذکر شوی  نوری  ه  سی 

 ( ۳: ۱۲برخی په کې مکمل بیان شوی دی. )
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 Yellow and red marrowشکل:  -۱۶

8o_2727806https://www.123rf.com/phot 

  (Yellow bone marrow)ډوکو زیړ مغزد ه  ۲.۶.۶

ې د هډوکو  ک کهولت پهې  چي و ک  ډ  قطراتوڅخه شحمی  د العزغیرفمغ هډوکی د ډول دا

 وی.  سره  ډولې لاند   پهې  ک پړاونو  مختلفو  عمرپه  دې چ نیسي  ځای سور مغز 

  .يو  ډک  څخه  (RBM)د ډوکیه  ټولې پور ۍ  ترڅلورکلن څخه  دنیی زیږ د. ۱

  منځته  تغیرات ې  ی ې  ک   رنګ  اوپهي  مقدارکمیږ(RBM)  د  تهوروس  څخهۍ  لنکه  او   د.  ۲

 ي. ځرا

 د  هډوکو   اوږدو  د(Yellow marrow ) ې  ک  منځ  پهۍ  کلن   څوارلس  اوۍ  کلن  لس  د.  ۳

distal  میله ېبرخ (shift ) يراځ ته منځ ې ک. 

https://www.123rf.com/photo_27278068
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 bone marrow هډوکو   قصد  د  او  پښتیو   د  زیات  څخهې  نیمای   دې  کۍ  کلن  شل  په   .۴

 . يو  عبارت  څخه   Yellow bone marrowد

 د هډوکو مغز   ۳.۶.۶

په مرکزی برخه د هډوکو په هغه ساحو کی چی وینه دوران   ګاه یخالي  مغز   د هډوکو مغز د 

  .ي  وای   Haematopoiesis  ته  پروسيې  دغي چی  جوړیږ  حجراتې  وینکوی رامنځته کیږی او د  

  په   انکشاف  د  .کیږی  هترسر ې  ک   ډوکو ه  ډیرو  په  عملیه  دغهې  ک   ژوند  په  انسان   دې  ک  ابتدا  په

برخه  مرکز   په  کو پلنوهډو   د  عملیه  نوموړیې  ک  مرحله نیسی.  کي    مرحله   په   بلوغیت  دې صورت 

په     ي.کیږ   ترسرهې  ک    Ribsاو   Sternum iliac bones, vertebraeپه  جوړښتې  وین  د  زیاتره ې  ک

ختلفو برخو کی  ری او نورو مسونو، کپللاندی شکل کې د هډوکو مختلفو برخو ، مغز، رګونو ساینو 

 (۴: ۲۸بیان شوی دی. )

                  

                  

                         

                     

                 

              

              

               
            

              

 

 Bone marrowشکل:   -۱۷

 (https://www.123rf.com/photo_27278068   ) 

Bone marrow  د  څخه  Haematopoiesis  ه  پ  راتحجې  وین  د  سرهې  واسطه  پې  عمل  د

  ژیړ   نو  شيه  ن ترسره ریعهذ  په  Bone marrow  د عملیه  Haematopoiesisې  چیر   که  .ياځر   لاس

https://www.123rf.com/photo_27278068
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ي   اواسفنج ساختمانونه ماننده میله اوږده ېک Bone marrow  په. راشي لاسه پ به حجرات  رنګه

Reticular ،پوښل  طهحجراتوپواس يشحم  د خالیګاه خوا شاو چوکاتونو  دغو   د چوکات وجود لری 

شپږ   مواد لومړنی  حجراتو   د ېوین  د  او    Stromal-fibroblast ویدی.ش څپرکید  لومړی    په  م 

حجراتو د    د ې  وین  د   .دهيشو   ښودل  نمونه   یوهې  بایوپسد    Bone-marrow  صحتمند   دې  کشکل  

د    څخهې  ناحیSub endosteal د    موادي  ابتدای   Haematopoieticې  ک  دوران   په  انکشاف

بالغ    او ي  کو   مهاجرت   تهې  رخبي  مرکز ي  کو ډ ه  د   او  حی سط   داخلیي  هډوک وینې    حجرات د 

  Haematopoiesis د stem cells  پواسطهفعالیت     مغلق  سونود و ساینسکولر وا  د.يخارجیږ

په  ک  دوران   په  دعملی   Bone marrow   حجره  لورنی  یوه  اوي   کیږ  تقسیم Hematopoietic ې 

 وساتي جاری عملیه ېکیدن نوی   Haemotopoietiostem cellsې  پور   ترڅو  ېچ يکیږ ې پات ېک

بالغو وین  دې  چ ي کیږ ترسره  ې پر و  مرحلو  مختلف انکشاف   د حجری ی  لورن ېاونور  په    حجراتو ې 

 (۱۲:  ۶.)شي داخل ته دوران  ېوین د څخههډوکو مغز    او شي بدل ېباند 

حجره   ستیم  نوموړی   :Mesenchymal stem cell (MSC) میزینشیمل 

د   هډوکي  د  خاحجرات  په  پیدمغز  کې  د  لیګاه  یې  فرق  او  کیږي  تعداد  Stromal lineage ا  د 

تولید ،استیوبلاست     (Chondrocytes)یږي. مثلآپواسطه ک د هډوکو    (Osteoblast)د غضروفو 

  ، ،    (Adipocytes)جوړښت  حجرات  ،  ع(Myocytes)شحمي  او   (endothelial-cellضلات 

(fibroblast  نور هم انکش  خه وروستهد هډوکو د مغز د پریښودلو څ( اف کوي اوB-cell  د انټی )

د هډوکی   ي. چې د پلازما په حجراتو کې فرق وکولای شي . کوم چې جن د پیژندلو لپاره فعالیږ 

د مغز خالیګاه ته بیرته راګرځي. هډوکی د مغز ساختمان او ټول حجرات په دې کې شامل دی  

معلق مایکرو محیط  رونو سره یو  طحې رسیپټ( او د حجرات د س(cytokineاو د دې د ترشح شوو  

( د عملې د پرمختګ لپاره مهم دی چې (Haematopoiesisد دې محیط پایداره ساتل   جوړوي.

 . کوي د حجراتو د انکشاف او هیماتولوجیکی ناخوالو مخنیوی
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 د سپینو کرویاتو سرطان    ۷.۶

وغی ده  بیثه نار د مغز یوه خ لیوکیمیا د هډوکي:    Leukemia’sلیوکیمیا    ۱.۷.۶

-lineage)اد  په ح وړې ناروغي د وینې د جوړښت د انکشاف په مرحله کېچې نوم 

lymphoides)   ( مزمن  په  یا  حاد  lymphoblastic-leukaemiaکې  په  یا  او  کې   )

(Myeloid-lineage)   ( په مزمن  کې رامنځته کیږي. چې    Myeloid leukemia)یا 

 ( ۳:۲۷۰ږی. ) په لاندی شکل کې په وضاحت سره لیدل کی 

 

 

 

 

 

 شکل: هډوکی د مغزناخوالی  -۱۸

(https://www.123rf.com/photo_27278068  ) 

۲.۷.۶  Myloproliferative   : )  ناخوالی  د  ناخوالی  پورې   (leukaemiaدا 

سونو کې  او په ځینو کیص کیږي.  مربوط  دی او دا د یو قسم حجراتو د زیات تولید پواسطه مشخ

 ( ۲:۱۰۲کیدای شي لیوکیمیا انکشاف وکړي. )

https://www.123rf.com/photo_27278068
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(Essential thrombocythaemia-Polycythaemia Verac-  Myelofibrosisد دې  ( 

    ,Fibroblastکومه نوعه زیاته تولیدیږی هغه حجرات عبارت دي له   عملیو په مرسته چې د حجراتو 

RBC  او Platelet .څخه 

۳.۷.۶   Mylodys plastic Syndrome (MDS)  :سینډروم یا   نوموړی  یو  د 

ډ د  حجراتو  ډوله  ییزیات  کیسونه  ځینې  کیږي  رامنځته  کې  نتیجه  په  تولید  -Acute)یر 

myeloid-leukaemia) .شکل ته انتقالیږي 

Amultiple-myeloma)د پلازما د حجراتو خبیثه حالت ته وایي چې په دې کې یوازې :) 

 کیږي. یدیدنه ترسره یاته تولز   Paraproteinد 

خونی   کم  کم  :(Aplastic-anemia)اپلاستیک  ډول  د   دا  حجراتو  د  وینې  د  خونی 

( په  چې  کیږي  مشخص  پواسطه  تولیدیدنې  نقصان  Haematopoietic stem-cellکمی  کې   )

رامنځته کیږي او د هغوې ځای شحمي حجرات نیسي.  چې د هډوکو د مغز حجرات په تفصیل  

 ( ۶:۲۷۰). ې ښودل شوي ديدې شکل کسره په لان

 
  
  

                     
                 

             

            

            

           

          

          

               

             

             

            

          

             

            

                          

                                 

                    

                    

                 

      

 

 (medscape.com)د هډوکي مغزمختلف حجراتشکل:  -۱۹
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له جملې   اعضاؤ  له مهمو  بدن  د  مغز  د هډوکي  او  ویلی شو چې ځیګر  په خلاصه ډول 

پل څخه دي. چې د بدن زیاتره حیاتي وظایف د دې اعضاؤ پواسطه سرته رسیږي. که ځیګر خ

( ورځو په دوران    ۲ـ۱ي نو دې ته د ځیګر عدم کفایه وایي. اوپه نتیجه کې)  سرته ونه رسو   وظایف

کې حیوان له مینځه ځي همدارنګه د هډوکي مغز هم که خپل وظایف سرته ونه رسوي نو دې ته  

 هډوکي مغز عدم کفایه ویل کیږی چې حیوان د څو ورځو په دوران کې له مینځه ځي.

 (Dehydration)یډریشن ډیها  ۸.۶

دازې څخه کم شي نو چې د حیوان یا انسان په وجود کې مایعات د نورمالی ان  کله

ګډوډی   دې بنسټیزه  څخه  ټولو  د  کې  ګډوډیو  په  اسهالاتو  د  وايي.  ډيهایډریشن  ته 

مقام  لومړنی  اصلاح  ډیهایډریشن  د  کې  درملنه  په  اسهال  د  چې  ډیهایډریشن دي. څرنګه 

 ړاندې په دغه ګډوډۍ باندې رڼا واچوو.درملنې څخه و چې اسهال د لري نو لازمه ده

 ( ۲-۴: ۱۴رویو د مایعاتو د لاسه ورکولو سلنه او د ډیهایډریشن شدت.)پنځم جدول: د څا

 د سترګو حالت  د ډیهایدریشن سلنه 
په ثانیو د پوستکی غونج  

 پاتی کیدل
 مکوزا ممبرین 

Normal Normal <1 مرطوب 

1-5 Normal 1-4 مرطوب 

6-8 
  لږ شانته سپین

 رنګه
 کم رنګه 5-10

9-10 

د انساجو او د 

کی  سترګو کونجو 

 فاصله

 کم رنګه وچ  11-15

11-12 

سترګی زیاتی  

سپین رنګه او 

 زیاته فاصله 

 وچ  16-45
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 لامل   ۱.۸.۶

 په عمومي ډول دوه عمده لاملونه لري 

ته مایعات نه دد ح (۱ نه لري او وجود  اخلیږي  یوان وجود د مایعاتو د اخستلو قدرت 

لکه د مرۍ  بندش، او یا    کومې مانع له وجي حیوان نه شي کولاي چې مایعات واخلي  یعنی د

 ( ۲: ۱۴حیوان د اوبو څښلو ته اشتها نه لري.)

کوي لکه په  په دې حالت کې حیوان په زیاته اندازه سره د وجود مایعات د لاسه ور  (۲

بن او  پراخیدل  ابومازوم  بندش،  د کولمو  اسهالاتو،  پریتون  شدیدو  د  د  دش،  التهاب، سوځیدنه، 

کې   هوا  توده  په  او  التهاب  ګلوکوکورتیکویدونو  پوستکې  همدارنګه  کول،  فعالیت  او  کار  زیات 

 استعمالول او د هغه درملو زیات استعمال چې ادرار زیاتوي .

 اتګد ناروغۍ منځته ر  ۲.۸.۶

 په دې کې هم دوه فکتورونه شامل دي 

۱. Anhydremia 

 ل د اندازې کمیدي مایعاتو د نسج .۲

منځته راځي.    Anhydremiaکله چې حیوان د ډیهایدریشن سره مخامخ شي لومړی  

نو په دې وخت کې د وینې غلظت زیاتیږي او د وینې جریان بطي کیږي. او وینه ضروري ارګانو  

دازه او بیا همدلته په وجود کې د کاربوهایدریتونو، پروتین او شحم  ته نه رسیږي بلکه په کمه ان 

تر   او د    سره کیږي. د نسجي مایعاتو کمبود د وجود په میتابولیزم کتابولیزم  باندې اغیزه لري. 

زړه ضربان   د  او  او ضعیفیږي  کیږي.عضلات کمزوري  ټیټیدو سبب  د  درجي  د  حرارت  د  بدن 

ټیټیږي   فشار  وینې  د  راځي.  څخه  ښکته  ضایعاتو  د  مایعاتو  ډیرو  د  اثر  په   پښتورګو  د  اوکه 

د اوبو  ول کمیږي او د اوبو اندازه هم کمیږي په عادي حالت کې  نو د ګردو محص مخنیوی وشي  

 (۲:  ۸رنګ د ژیړ رنګ څخه ژیړ طلایي تور رنګ اخلي.)
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 کلینیکې نښې ۳.۸.۶

 د پوستکي او خولې وچوالی او راټولیدل . 

 ه راټولیدلو کې ځنډ.د غاړی د پوستکي پ (۱

 د یوریا د غلظت زیاتوالی.  (۲

 و سختوالی.دازې کموالی ا د غایطه موادو د ان (۳

کول. چې نوموړې ټولې کلینیکی نښې   د سترګو وچوالی او مخاطي غشاګانو رنګ تغیر (۴

 په لاندې شکل کې ښودل شوي دي.

           

 

 شکل: د ډیهایډریشن کلینیکی نښې  -۲۰

ogle.com.af/search?q=Dehydration+in+cow+image&dcr=0&https://www.go

tbm=isch&source=iu&pf=m&ictx=1&fir  

https://www.google.com.af/search?q=Dehydration+in+cow+image&dcr=0&tbm=isch&source=iu&pf=m&ictx=1&fir
https://www.google.com.af/search?q=Dehydration+in+cow+image&dcr=0&tbm=isch&source=iu&pf=m&ictx=1&fir


158 

            

 
 د ډیهایډیریشن کلینیکی نښې شکل: -۲۱

https://www.google.com.af/search?q=Dehydration+in+cow+image&dcr=0&tbm=isc

h&source=iu&pf=m&ictx=1&fir 

 

 اټولیدنې وخت د پوستکي د ر 

پوستکي د)   نو  2-4که چیرته  راټول شو  ثانیو وروسته  ی (  (  ۴-۶ی د )پدی حالت کی 

 سلنه مایعات له لاسه ورکړي. 

( سلنه  ۶-۸( ثانیو وروسته پوستکی خپل حالت ته راغی نو دا د )۸-۱۰او که چیرته د)

 مایعات یې د لاسه ورکړي دي.  

ثانیو وروسته خپل اصلي حالت ته راشي    (  ۲۰-۱۲  (که چیرته د پوستکي راټولیدنه په 

 وي.باندې دلالت ک( سلنه ډیهایډریشن ۱۰نو په )

https://www.google.com.af/search?q=Dehydration+in+cow+image&dcr=0&tbm=isch&source=iu&pf=m&ictx=1&fir
https://www.google.com.af/search?q=Dehydration+in+cow+image&dcr=0&tbm=isch&source=iu&pf=m&ictx=1&fir
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حاد او مزمن   نې سبب کیږي په دوامداره او شدیده اوبه ضایع کیدنه د حیوان د مړی 

سره   ډیهایدریشن  د  پسونه  مرینوس  او  اوښان  همدارنګه  او  کیږي  سبب  مړینې  د  کې  حالاتو 

 (۴-۲: ۸مقاوم دي. )

 درملنه   ۴.۸.۶

ی کولی شو  یا د رګ د لار په څارویو کی د مایعاتو درملنی اصولو مطابق  د خولی او  

ل کړو.  تطبیق  کې  صورت  په  ضرورت  د  مایعات  فیصدی چی  ډیهایدریشن  د  څاروی  د  ومړی 

معلوم شی د کلینیکی نښو لکه کمزوری نبض، وچ میوکس ممبرین او متوسط یا شدید دپریس  

ورکړل همدارنګه  اسیدوزیس   کیدل  شدید  په  لاری  د  رګ  د  کول  عمل  مطابق  جدول  شوی 

با بایی  حالت کی  په  ۳۵کاربونیت  ید سودا  لومړ   ۴۰۰ګرامه  او  اوبو کی حل  لیتر  ی ځل  ملی 

لپاره استعمال شی.لویو څارویو او خوسکیانو د درملنی اصول یو شان دی لیکن د ډیهایدریشن  

 ارنګه وزن هم له پامه ونه غورځول شی.  فیصدی په دواړو کی په نظر کی نیول کیږی همد

 ړل شي. لومړی باید لامل له منځه یو  .1

2. Ringer 

٣. Glucose 5% 

 (۲-۳: ۱۹.)په لاندي حالاتو کې باید مایعات ورکړل شي

 په شاک حالاتو   .۱

 ډیهایدریشن  .۲

 ((Anemia کم خونی   .۳

 د یو حیوان لپاره باید د لاندې فورمول مطابق مایعات ورکړل شي :  

 (۸:۲= د مایعاتو حجم په لیتر ) ۱۰۰ضرب د ډیهایډریشن فیصدی/ د حیوان وزن 

(Weight in kg X Percent Dehydrated/100 = Volume in liters required) 
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 انیمیا   ۹.۶

او   وینې د هیموګلوبین محتویات کمیږي.  یو داسې حالت دی کوم چې د  انیمیا(   ( کم خوني 

د محتویاتو کمبود دی. انیمیا په اصل کې    (RBC)و  همدارنګه دغه تغیرات د وینې د سروکرویان

 انې دي.ناروغۍ نښې نښناروغي نه بلکې د 

 لامل   ۱.۹.۶ 

دنه، زخمونو، د رګونو د شکیدو، د کولمو وینه بهیدنه وینه بهی  :د وینې د لاسه ورکول .۱

و لاملونه  د سږو څخه د وینې راتلل د پزې او رحم څخه د وینې راتلل دا ټول د وینې د لاسه ورکول

 دي. 

 یدل.  د لوږي په اساس په غذایې موادو کې نا انډول واقع ک .۲

، سرطاني تومورونه، و ځینې نورې ناروغۍ لکه اسهالات، د نفرونونو التهاباتمزمني ا .۳

 تبرکلوز ناروغي، جان دیزيس یا پارا توبرکلوز مزمن زهري کیدل، او لیوکیمیا ګاني  

پرازیټونو   .۴ خارجي  او  داخلي  د  پرازیت:  چې  پرازیټ  داخلي  ډول  په خاص  موجودیت 

ستم پورې رسیږي. د معدي پرازیټ چې زیاتره  ر او تنفسي سیهضمی کانال څخه شروع تر ځیګ

 دوي او هم د ځیګر پرازیټونه چې زیاته وینه څښې او کمخوني منځته راځي.  توکسین تولی

 Microfilaria)او  (، ترایپانوزمیازیزس(Piroplasmosisد څارویو د وینې پرازیټ لکه:  .۵

emitis)(  .۶ ،۱۳  :۵۰  ) 

۶. Ultra visible virus 

 د انیمیا سره حساس دي.  ول اهلي څارويټ 

 نښې   ۲.۹.۶

نښې   ناروغۍ  دې  کې  د  حالاتو  حادو  په  انیمیا  د  دي  تړلي  پورې  شدت  د  ناروغۍ  د 

او تنفس یې زیاتیږي. د څاروي خارجی  ر څاروي ډیر زر کمزو  سطحه  ی کیږي زیاته خوله کوي 
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ز یې  ضربان  زړه  د  وي.  رنګه  معلومیږي. غشائې سپين  ډنګر  او  ټو یخه  چې  وي.  د  یات  بدن  ل 

ټول حجم د   بدن  له منځه  څاروي متأثره کوي. که چیرته د  نو ضرور څاروی  نیمایې شي  وینې 

ځي او په ځینو حالاتو کې څاروي نا څاپي مړه کیږي. او په مزمنو حالاتو کې څاروي نښې ډیر په  

برو پرمخورو و  او  ه ځي. میوکس  لاخره په اسانۍ سره له منځتګ کوي ، څاروي کمزوري کیږي 

کوم چې اسهالات او خونریزي له کبله    مبران یې سپین رنګه کیږي او زیاتره په هغه ناروغیو کې م

 ( ۱۳:۵۱مینځ ته راغلي وي. د زړه ضربان تیزیږي او نبض یې کمزوري کیږي. )

 عواقب   ۳.۹.۶

 ندوینه د هغه د لامل او درجې پورې اړه لري .  د انیمیا وړا

 روسته آفات  د مړینې څخه و  ۴.۹.۶

د انیمیا په مزمنو اقسامو کې ادیما حیواناتو د بدن انساج او اورګانونه سپين رنګه وي او    د

 ډیجنریشن موجود وي.   fattyاو د اورګانونو  

 درملنه  ۵.۹.۶ 

باید لومړی  کې  حالت  حاد  په  بهیدنی  وینې  څخه    د  جراحی  د  بدون  یا  او  جراحی  په 

سلا نارمل  هم  او  شي  بنده  رګخونریزي  د  باید  باید    ین  وي  ضرورت  که  شي  تطبیق  لارې  له 

( ورکړل شي. د ټولو (Iron tonicانتقال  شي. شیدې او زیاتي اوبه او هم باید   حیوان ته وینه هم 

 نه لومړی باید لامل معلوم او له مینځه یوړل شي.  
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 اوي عقدې او د هغې  ناروغي لمف  ۱۰.۶

یوه برخه ده  شوي دي. د لمفلمفاوي عقدات د لمفاوي انساجوڅخه جوړ   اوي سیستم 

که د سپینو کرویاتو د ذخیرې او فلتر کول دغه عقدات د چې ډیرې مهمې دندې ترسره کوي ل

و د  بدن په ټولو برخو کې موقعیت لري.  کوم چې د ناروغیو د موجودیت یو ځانګړی ښودونکی ا

په وخت کې ښه د تشخیص کیدو وړدي. د لمفاوي عقدا ت د  تو اساسې جوړښفزیکي معاینې 

. د مثال په ډول د لمفاوي حجراتو په  سرویلانس او د معافیتي سیستم د دندو سرته رسول دي

 ( په ذریعه صورت نیسي.Antigen Presenting Cellsداخل کې د انټی جن له مینځه وړل د )

 ات  لمفاوي عقد  ۱۱.۶

 لمفاوي عقدات د موقعیت له نظره په دوه ډوله دي:  

 (Internal Lymph nodesي عقدات )داخلي لمفاو  •

 (External Lymph nodesخارجي لمفاوي عقدات ) •

: ډیر شمیرلمفاوي عقدات په دې ډله کې شامل دي لکه د   داخلی لمفاوی عقدات  ۱.۱۱.۶

په خالیګاه کې لمفاوي عقده کوم   او د ګیډي  نه دي، همدارنګه د  سیني  وړ  لرې کیدو  چې د 

اتو تشخیص صورت نیسي. له دې څخه علاوه د  ه هم د دې عقدوینې د سمپل اخیستلو په ذریع

په ذریعه په آسانۍ سره د دغو عقداتو غټوالی تشخیص کولی شو. پرته له دې    (Palpate)لمس  

هم  دغه غدوات لیدلی شو.   څخه ځینې معاینات لکه رادیوګرافی او تلویزیوني معایناتو پواسطه

 داخلي عقدات عبارت دي له:

a) Sternal-Lymphnode) ه په خواکې موقیعت لري چې په اسانۍ سره د لیدو  (: د زړ

ي، خو د مریضۍ په وخت کې بیا په آسانۍ سره تشخیص کیږي. کوم چې په پورته شکل  وړنه د

 کې ذکر شوي او موقعیتونه یې هم واضح شوي دي.
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 شخیص په وخت کې د لیمف نوډونو د موقعیتونو لیدنهشکل: د ت -۲۲

)com/search?q=cat+lymphnodehttps://www.google.( 

 

b)Mesenteric-Lymphnode)په خوا لوب  د منځنی  وړو کولمو  د  لري    (:  موقعیت  کې 

 چې په لاندې شکل کې ښودل شوي دي.

 

 یت لیدنه. د موقع (Mesenteric lymphnode)شکل: د ناروغۍ په وخت کې د  -۲۳

)https://www.google.com/search?q=cat+lymphnode( 

https://www.google.com/search?q=cat+lymphnode
https://www.google.com/search?q=cat+lymphnode
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:(Sub-lumber-Lymphnode) (c    سره آسانۍ  په  چې  لري  موقعیت  کې  برخه  دملاپه 

 ( www.smanimalvet).ړنه دی خو د مریضۍ په وخت کې ښه د لیدو وړدی دلیدو و

 

 ( څخه وروسته د ملا د برخې د لمفاوي عقداتو لیدنه Post mortemشکل:  د ) -۲۴

  search?q=cat+lymphnode/https://www.google.com 

 خارجي لمفاوي عقدات  ۲.۱۱.۶

دې ته     په زیات شمیرسره سطحې لمفاوي عقداتو درلودونکي دي چې  رونکې حیوانات تې ل      

(Peripheral-Lymphnode.هم وایي کوم چې په آسانۍ سره د تشخیص وړ وي )   

یدلی شو. په یاد باید ولرو چې خزنده ګان  د لابراتواري معایناتو په ذریعه هم د دې غټوالی ل       

لمفاوي خارجي  الوتونکې  لري  او  نه  په  عقدات  سره  تفصیل  په  موقعیتونه  عقدو  لمفاوي  د  او   .

 ویب سایت کې ذکر شوی دی.لاندی 

-b-firefoxhttps://www.google.com/search?q=dogs+lymphnode+location&client=

source=lnms&tbmab& 

 

http://www.smanimalvet/
https://www.google.com/search?q=cat+lymphnode
https://www.google.com/search?q=dogs+lymphnode+location&client=firefox-b-ab&source=lnms&tbm
https://www.google.com/search?q=dogs+lymphnode+location&client=firefox-b-ab&source=lnms&tbm
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  ره په دوه ډوله دي لمفاوي عقدات د التهاب له نظ  ۱۲.۶

 اتروفی  ۱.۱۲.۶

 هایپر تروفی  ۲.۱۲.۶ 

میتاستات د  یا هم   او  نیوپلازیا  یک د دغو لمفاوي عقداتوغټوالی کیدای شي د لمفوئید 

ګه لیدل کیږي.   ریعه په ښه تو تومور له کبله وي، چې دغه غټوالی د میکروسکوپیکي معایناتو په ذ

ای شي په آسانۍ سره ماتیدونکی خاصیت غوره  د دې حالت په وخت کې لمفاوي عقدات کید

او    Wright  ،Gimsaکړي کوم چې دغه حالت د ځینو خاصو رنګونو په ذریعه لیدل کیږي لکه )

(Methylene blue    او ساختمان  نسجي  د  عقدې  لمفاوي  د  پاره  د  کلینیشین  یو  د  نورو  چې 

 فراهم کوونکي وي.  معلوماتو 

وال کوچنی  یا  غټوالی  عقدي  لمفاوي  تشخیص  د  د  هم  باندې  ډول  فزیکي  په  حالت  ی 

لکه: ته    وړدي  دې  وي  شوی  غټ  څخه  حالت  نارمل  د  اندازه  غدې  لمفاوي  د  که 

Lymphadenomegaly)ږي.(  ویل کی 

لمف   .۱ د  نو  شي  کوچنۍ  څخه  حالت  نارمل  د  اندازه  عقدې  لمفاوي  د  نود که 

Hyperplasia) ،Lymph node Atrophy  یاLymph node Aplasiaومونو سره یادیږي( په ن. 

 

 ( lymph adenopathyد لمفاوي عقداتو غټوالی )   ۱۳.۶

  (Lymphadenopathy)که چیرې په لمفاوي عقده کې د مریضۍ حالت منځته راشي د  

ي تخلیه کیږي،  عقدې ته چې دو په نوم یادیږي. هرکله چې انساج التهابي شي، نوکوم لمفاوي  

التهابي کیږي او پړسوب اختیاروي.  دغه پړسوپ په  هغه هم ناروغه کوي نو په دې اساس عقده  

د عقدي   کوم چې  راځي  مینځته  له کبله  زیاتوالي  تعداد  د  کرویاتو  د سپینو  مربوطه عقده کې 

 ټوالي سره په ښه توګه د پیژندلو وړ وي.غ
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 لامل  ۱.۱۳.۶

ې، لونه په لاندې ډول ذکر کیږي: د غوږونو په انفکشنونو کو د پړسوب لامد لمفاوی عقد

( زکام،  نزله،  ابسو،  سیستم Gingivitis  ،Mononucleosisپه  تناسلي  د  زخمونه،  خولي  د   )

، او د پوستکې التهابات.  چې له هغې جملي  انتقالونکي ناروغۍ، د تانسلونو التهابات، توبرکلوز

د التهاب  د مفصلونو  نوډو څخه  لکه: ی. د لمف  والی شامل دی  لوی  په سرطانی شکلونوکې  نو 

( لمفوماګاني او Non-Hodgkinناروغۍ او هم نان هاجکن  )  (Hodgkin’s)ا، هاجکن  لیوکیمی

ته راوړي. د لمفاوي عقدو د همدارنګه نور زیاتره سرطانونه کیدای شي چې زیات مشکلات مینځ

 .غټوالي عوامل په لاندې ډول خلاصه کیږي

 موپه مقابل کې د لمفاوي عقدې عکس العمل.داجنبی اجسا .۱

همدارنګه (Lymphoid hyperplasia)وس، فنګس او داسې نورعفونتونه  بکتریا، وایر  .۲

 ځینې نور عوامل هم شته چې د لمفاوي عقدو د غټوالي سبب ګرځي.

 (Sporotrichosis)، عفونی لاملونه  او د پوستکي فنګسي عفونتونه لمف ادینیتس 

ګرځي چې د    عامل یې سرطان دی کوم چې د لمفاوي عقدې د غټوالي سبب  ټولو څخه عام   د

(Lymphosarcoma)  یاLymphoma)  . په نوم یادیږي ) 

په معده کی ادینو کارسینوما(Malignant Tumer)   مالیګ ننټ تومور   یو ډیر عام   :   د سپیو 

په پیشوګانو کی ه وختونه  او ځینی  تومور دی  ننټ  لیدل کیږی.  مالیک  نظره  م  له  د تشخیص 

ا د معدی اته کاله دی. نارینه سپی په نسبت د ښځینه اوسط عمر په سپیو کی د ادینوکارسینوم

دی حمله  سپیو زیات اخته کیږی. او دا تومورونه اکثرا السر مینځ ته راوړیاو د معدی په جدار بان 

او همدارنګه د معدی   یی مزمن استفراق دی  په  کتله وی چی د  کوی. کلینیک نښی  پالپیشن 

 (۱۳۱۷:۲۲وخت کی لمس کیږی.)
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لکه:   پړسیدلی لمفاوي رامینځته کیږي.  په اساس هم  عقدی د ځینو درملو د استعمال 

Phenytoin)    دSeizures  او همدارنګه د )Typhoid immunization)  لمف نوډونو  ( واکسین. د

پل نورمال جسامت ته  ځه ځي. لیکن خاثرات د څو ورځو په موده کې بغیر د درملنې څخه له مین

ډول دغه پړسوب درد ناکه او د انفکشن د مداخلي په لومړۍ    تر څو هفتو پورې نه راګرځي په عام 

 ورځو کې زیات التهابي کیږي ځکه چې د مکروبو نو سره جنګیږي. 

 Lymphocytic leukemia)نو سرطان )د لمفوسایتو  ۲.۱۳.۶

الاتو کې لیدل کیږی کوم چې د لوی او  هم په مزمنو حنوموړی ناروغۍ په انسانانو کې   

 حجراتوله کبله منځته راځي.ضعیف شوي لمفاوي 

 (B-cells) په ټولوحیواناتو کې منځته راتلی شي، چې اکثرآ دحاد لمفوسایت لیوکیمیا څخه منشا

استثن په  وي  کې لرونکی  حیواناتو  شوي  اخته  ټولو  نورو  په  څخه  خوسکیانو  د  د    اوT) ـ(cellsا 

له جملې څخه    حیواناتو   اتوغټوالی لیدل کیږي. مګر پیشوګانی او سپیان یو د هغو لمفاوي عقد

دي چې په دې ناروغۍ کې د ډیرو ښکاره علایمو درلودونکې نه وي. خو صرف په هغوې کې بې  

 ( ۶:۲۷۶ل کیږي.   )بې حالی لید  اشتهایې، سستي او

یتکی تغیراتو، او د شعریه راتو، میتابوللیوکیمیا لرونکې حیوانات د ډیرو متاثره شوي حج

 جریان تغیرکیدو په شان حالتونو درلودونکې وي. عروقو په داخل کې د وینې د 

 کی مختلف تومورونه  په غواګانو   ۳.۱۳.۶

واقع کید      په مختلفو په غواګانو کی د مختلف قسم سرطانونو د  په اساس د څارویو  لو 

ت رامینځته کیږی. د غواګانو لیکوزیز  س مختلف مشکلا نوعو کی د سیرولوژیکی تشخیص په اسا

ا ښودلی ده چې د لیکوزیز وایرس انتیجن څخه حجروی کلچر سیستم رامینځته لومړنیو موندنو د

-۲۷۰: ۱) ژن څخه عبارت دی.کیږی او دا سیرولوژیکی تیستونه د ایلیزا او اګارجیل ایمونو دیفیو 

۲۹۹ ) 



168 

 ناروغۍ کلینیکي نښې   ۴.۱۳.۶

غواګ٪څ۶۰د زیاتی  دغه خه  کوي.  ښکاره  نه  نښې  کلینیکی  کې  ناروغۍ  دې  په  انې 

د  ن زیاتره  باندی  لمفاوي    ۵-۳اروغۍ  سطحې  د  کیږي  اخته  ډیری  غواګانې  لرونکی  عمر  کلو 

عقد دې  د  کیږي  شمیرل  نښوڅخه  مهمو  د  کې  په  پړسوب  )عقداتو  څخه  جملې  له   Subاتو 

mandible .عقدات ډیرعمده رول لري ) 

دې    عقدې دغه تومورونه بیرون طرف ته پړسوپ نه کوي ځکه په  و حالاتو کې دمګرپه ځین

صورت کې عقده داخل کې وده کوي نو بهرنې پړسوب یې دومره نه لیدل کیږي خوپه داخل کې  

لکه   وي؛  کونکي  رامنځته  حالاتونو  خطرناکو  ډیرو  بالاخره  د  چی  ضعیفوالي  توګه  دوامداره  په 

ابومازوم کې  Abomasums, uterus, lungs, Spinalcord&Pelvicد) په  فلج لامل ګرځي.  د   )

تومورون د  دغه  ناروغۍ  د دې  ورکولو سبب ګرځي.  وزن د لاسه  د حیوان  کبله  له  د موجودیت  و 

( وینې خاص ټسټونه اجراکیږي. همدارنګه د  لپاره د  ه هم استفاده کولاې  ( څخPCRتشخیص 

او ساده لابراتواري طریقه د تیزه  یوه  او د غوایانشو چې دا  این ای د  ه  وایرس د ډی  لیوکیمیا  و 

 ( ۲۷۰: ۱).اساس  تشخیص صورت نیسیډیفیکت یا کموالي په 

 

ورکولو   -۲۵ دلاسه  وزن  حیوان  د  کبله  له  موجودیت  د  تومورونو  دغه  د  کی  ابومازوم  په  شکل: 

    ):com.af/search?q=abomasal+tumorwww.google.//https) حالت

https://www.google.com.af/search?q=abomasal+tumor
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 (Lymph sarcoma)ادیک لیکوزیس د غواګانو سپور ۱۴.۶

 نوموړې ناروغي په درې شکله منځته راځي:

1-Juveniles              2-Thymic              3-Skin 

 کالوڅخه کم عمره ځوانو غوایانو کې رامنځته کیږي.۲غي زیاتره  ددا نارو 

 کوما جووینال شکل  د لمفوسار   ۱.۱۴.۶ 

والي او د لمفاوي عقدې ډیرې پړسیدلې حالت  په دې ناروغۍ کې خوسکیان د ډیرضعیف

یو  د  او  ورکوي  دلاسه  وزن  سره  سرعت  ډیر  په  څاروی  کې  ناروغۍ  نوموړې  په  وي.  درلودونکې 

د ضعیف جسا  پړسوپ  عقدې  د لمفاوي  نښه  عمده  تشخیص  د  ناروغۍ  د  وي.  درلودونکې    مت 

څ حالت  بای ۳۰-۱۰خه  نارمل  د  لپاره  تشخیص  دقیق  د  همدارنګه  کیږي  وپسی  چنده 

اوهستوپتالوژیکی معایناتو څخه هم کاراخستل کیږی کوم چې په لاندې شکل کې ښودل شوي  

شو  خپره  پراخه  یوه  لیکوزیز  بواین  غواګانو  د  ورکونکو  دي.  شیدو  زیاتره  په  چې  ده  ناروغي  ې 

انې په دې ناروغۍ اخته شي نو د زیات وخت لپاره ته یو ځل غواګغواګانو کې موجود ده که چیر 

کیریر) انتقالونکی(  په ډول پاتې کیږي د غیر مستقیم ایلیزا په واسطه د دې ناروغۍ  په    لامل د

 ( ۴۶۴: ۱۷مقابل کې انټی باډي تشخیص صورت نیسي.)

 

 

 

 

 

 

 موقعیت  شکل: د حیوان دعقداتو  -۲۶
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f/search?q=abomasal+tumorhttps://www.google.com.a 

 

 

 

 

 

 

 

 شکل: وروسته د مړینې موندنې  -۲۷

https://www.google.com.af/search?q=abomasal+tumor 

 شکل   سارکوما تیمیکد لمفو  ۲.۱۴.۶

چې د ودې په حالت کې وي. کله   په دې ناروغۍ باندی هغه خوسکیان زیات اخته کیږي

چې څاروي په دې ناروغۍ اخته شي نو وزن د لاسه ورکول، اشتها کموالې، خفیف ټنډیډنه، او 

د نوروعلایمو  پوستکي  داسې  د  نو  شي  نه  تداوي  توګه  ښه  په  حیوان  چیرې  که  وي.  رلودونکي 

لیدل کیږي دغه    تجمع هم منځته راځي کوم چې زیاتره د سینې په برخه کې   ندې د مایعاتو لا 

 (۱۳۱: ۲۸کار زړه ته د وینې د تیریدو په لاره کې خنډ واقع کیږي.)

https://www.google.com.af/search?q=abomasal+tumor
https://www.google.com.af/search?q=abomasal+tumor
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د حیوان نیکروپسي په    د دې ناروغۍ تشخیص مشکل کاردی، مګرد مړینې څخه وروسته

ه شکل کې په وضاحت سره بیان  م  چې په پورتذریعه د عقدې غټوالې په ښه توګه لیدلې شو. کو 

 شوی دی.

 

 یمیک لیمفوسرکوما باندې اخته حیوان شکل: په تا -۲۸

h?q=abomasal+tumorhttps://www.google.com.af/searc 

 

 

https://www.google.com.af/search?q=abomasal+tumor
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  یمفوما مشاهدهشکل: د پوسټمارټم په وخت کې د تایمک ل -۲۹

 د پوستکي لمفوسارکوما شکل  ۳.۱۴.۶

کي په برخه کې د تومورونو رامنځته کولو سبب ګرځي چې زیاتره د  دغه ناروغي د پوست

ې ناروغۍ په  میاشتو شاو خوا عمر لرونکي خوسکیان د د  ۳۰غاړې په برخه کې لیدل کیږي. د

ناروغۍ تداوی نه  سره کوو. دغه  مقابل کې ډیرحساس دي. د ناروغۍ تشخیص د پاره بایوپسي تر 

 ( ۱۷۵: ۲۸ه ده.)لري ځکه د سرطاني ناروغیو له جملې څخ

 

 د هاضمي د پورتني کانال نیوپلازیا    ۱۵.۶

نو کې  د سرطاني حالاتو له جملې څخه دي چې زیاتره په هغو غواګا  Squamous cellد  

شي. د دې د پاره وساتل  منځته راځي چې په وچ، بی واښو، تپه ډوله ځمکو کې د ډیرو کالونو  

د وزن دلاسه ورکول، مری بندش ، د مری تومور    څخه د تومورله کبله   کلینیکي علایمو   ناروغۍ د 

 او د حیوان د ټنډ کیدو پشان نښې ښکاره کوي. 
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حیوا د  علایم  عمده  لپاره  تشخیص  د  ناروغۍ  د حیوان د  ته  غذا  او  ډنګروالی  شدید  ن 

نورو حیواناتو د مخنیوی د پاره په مرطوبی ی نشته، خو د  میلان نه درلودل. د دې ناروغۍ تداو 

 واښه لرونکي سیمه کې د حیوان ساتنه، د ناروغۍ اخته کیدني کچه کموي.ساحې اوشنه 

  

 شکل:  دهاضمي د پورتنی کانال نیوپلازیا -۳۰

estive+canal+neoplasia&client=firhttps://www.google.com/search?q=upper+dig

ab&source-b-efox 

 

   درملنه

وی         یو  دا  چې  ځکه  نشته  تداوی  کومه  لپاره  لمفوسارکوما  څارویو  خو  د  دی  انفکشن  روسی 

نښې کموی. کلینیکی  ناروغی شدیدی  د  د کنترول    کورتیکوستیریدونه  یرادیکیشن  او  یی  لپاره 

 (۷۵-۹۲: ۶)پروګرام ډیر موثر دی.

 

https://www.google.com/search?q=upper+digestive+canal+neoplasia&client=firefox-b-ab&source
https://www.google.com/search?q=upper+digestive+canal+neoplasia&client=firefox-b-ab&source
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 (Leukopenia)د سپینو کرویاتو کموالی   ۱۶.۶

Leukocytes  :تعریف 

کرویات   وینه  (Leukocytes)سپین  چې  دي  څخه  حجراتو  د  سیستم  معافیتي  او    د 

قوي  د راز راز    Bone marrow)لمفاتیک  سیستم کې موجود دي او دا حجرات د هډوکو د مغز) 

 (۲: ۱۲حجراتو پواسطه تولیدیږي.)

 ا  لیوکوپینی ۱.۱۶.۶

کرویاتو   سپینو  د  کې  وینه  معافیتي    (WBC)په  په  بدن  د  چې  کیږي  ویل  ته  کموالي 

نفکشنونو څخه ساتونکې حجرات دي  سیستم کې مهم رول لري. د مختلفو ناروغیو او مختلفو ا

 ( ۴۶۰: ۱۷) .چې د بدن د ناروغۍ سبب ګرځي

 ص تشخی  ۲.۱۶.۶

 ریقو څخه کاراخلو. د لمفاوي عقداتو ناروغیو د تشخیص د پاره د لاندې ط

: دغه کړنه باید په اونۍ کې یوځلې یا دوه ځلې ترسره شي  د لاس په ذریعه د لمس طریقه  -۱

 ټوالی او غیر نورمالتیا د تشخیص ډیره اسانه لاره ده.  نوموړی کار د لمفاوي غدې غ

عقد   -۲ لمفاوي  یو د  معاینې  د  طریقهې  مناسبه  کې  ه  طریقه  دې  په   Fine- needleده، 

Aspiration    د عقدې داخل ته ستنه په ډیرارام او احتیاطی ډول سره داخلوو، د عقدې داخل

 بمیکرسکو   تر  د په سلایډ باندې اچوو بیاڅخه افرازات په سرنج کې اخلو او بیا اخستل شوي موا

ا قطعی تشخیص نه دی ځکه امکان لري د موادو اید ولرو چې دلاندې مطالعه کیږي. خوپه یاد ب 

د عقدې د داسې برخوڅخه وي چې سالم  او یا هم د ستنې له کبله متضرر شوی   را اخیستنه

 وي.
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-procedures/diagnostic-and-thologypa-https://www.msdvetmanual.com/clinical

laboratory/cytology-practice-private-the-for-procedures 

 

 اخیستل شکل: په سلایډ باندې د نمونې  -۳۱

   (Lymph node biopsy)د لمف نود بایوپسی  -۳

  په شکل ارګان دی چې د بدن په مختلفو ساحو کې واقع وي، وړوکي د هګۍ    لمف نوډ یو         

په ساحه کې هم   او د غاړي  او دا ډیري نږدي وي داخلي اغضاو ته لکه معده، کولمي او سږي 

رخه ده تر څو د مکروبونو په پیژندلو او ورسره  واقع وي او دا د عضویت د معافیتي سیستم یوه ب

جګړي په وخت کې پړسیږي، او د پوستکي لاندې د    فکشنونو سره دجګړه وکړي، لمف نوډ د ان

وخت کې واضح معلومیږي. د لمف نود  د پړسوب په وخت کې کله چې معاینات صورت  لمس په  

و یا د مکروبونو سره د مقابلي په نو دا پړسیدلي لمف نوډ به د حشراتو له چیچلو څخه ا  نیسي.

لمف   پړسیدلي  نو  وي  راغلي  منځته  داساس  باید  ته  د  نوډ  باید  بایوپسي  شي.  متوجه  اکتران 

تر سره شي. د معافیتي سیستم په عدم موجودیت کې تومورونه او کینسر   کرونیک انفکشن لپاره

نیسي، او یا طبي امکانات  رامنځته کیږي. د لمف نوډ بایوپسي د هسپتالي مریضانو لپاره صورت  

ټول لمف نوډ لرې او یا هم  کولاي شي چې    که ولري په هغه ځاي کې هم تر سره کیږي. داکتر

https://www.msdvetmanual.com/clinical-pathology-and-procedures/diagnostic-procedures-for-the-private-practice-laboratory/cytology
https://www.msdvetmanual.com/clinical-pathology-and-procedures/diagnostic-procedures-for-the-private-practice-laboratory/cytology


176 

نوډ څخه لرې کړي او وروسته بیا پتالوژیکي معایناتو لپاره ولیږل   داخلي انساج له پړسیدلي لمف

 ( ۲: ۲۷شي او تر مایکروسکوپ لاندې معاینه شي.) 

ري،  دې د معاینې د پاره ترټولومناسبه طریقه ده، که چیرې یوه غده ناروغي ولد لمفاوي عق        

ستنې د استعمال په نسبت   ده بیرون ایستل کیږي او بیا معاینه کیږي. دغه طریقه د نوټوله عق

ډیرمعلومات ورکوونکي ده خو دا باید په یاد ولرو چې په دې کارکې بې هوشي هم استمعالیږي  

اجرا  د جلد شق  د  اوهم  کار   کیږي.  لیزر څخه  د  په عصری ډول  دا دي چې  ګټي  دې طریقي 

سته د یواځي د ډیرې خونریزۍ مخه نیسي بلکې د عملیات څخه ورو ږي کوم چې نه  اخیستل کی

بایوپسی وخت د عملیات د ) او پړسوب هم کم وي. د  ( دقیقو پورې    ۴۵-۳۰موجوده زخم درد 

( ورځو پورې ده په دې وخت کې باید تمرین او  ۱۴-۱۰دی. او د بایوپسی ټوله موده د رغیدو)  

 جوړ شي. سخت کار ونه شي تر څو زخم 

 

 

 

 

)ps://www.google.com/search?q=cat+lymphnodehtt( 

دیڅخهلیدنهشقکولوپهذریعهدعقشکل:-23

)لیدنه virtuavet.wordpress.com) 

https://www.google.com.af/url?url=https://virtuavet.wordpress.com/2012/01/22/classic-lymphoma-diagnosis-in-a-dog/&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0ahUKEwjfmNTf8YHNAhWBFhQKHdNrAB0QwW4IHDAE&usg=AFQjCNGUTYrjwML2GSychV6xV9LV54Nqng
https://www.google.com/search?q=cat+lymphnode
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)google.com/search?q=cat+lymphnodehttps://www.( 

 

دېبهراستنهدجراحيعملپهذریعهشکل:دعق-3۴  

 

دېساحېګنډلعقشکل:دلیزرپهذریعهد-33  

 

https://www.google.com/search?q=cat+lymphnode
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 عقدو ناروغي  د لمفوسیت او لمفاوي   ۱۷.۶

لمفاوي عقداتو، برانشي او د کولمو د برخې   د تخریب له پلوه د لمفاوي عقدې غیرنورمالتیا د       

توکسینونو   انتاناتو،  ویروسي  ځینې  مګرد  وي،  کبله  متضررکیدوله  د  انساجو  لمفوئید  د  اتروپي 

حجرااویا د  تایمس  د  حالت  دا  چې  راځي،  منځته  هم  کبله  له  تغذیي  سوئ  د  سوی    تو هم  په 

د لمفاوي حجراتو د وظیفې بې  لاتوکې ډیرښه د لیدلو وړوي، همدارنګه د دې تخریب سره  تشک

وظیفې کې  په  معافیتی سیستم  د  راځي چې  تعداد کې کموالی هم منځته  او حجروپه    نظمي 

 د وظیفې د لاسه ورکولو سبب ګرځي.لاخره وروسته پاتې والی اوب

 لمف ادینیتس   ۱۸.۶ 

 :د ناروغۍ حالت دی چې دلته ځینې حجرات فعالیت کوي لکه دې التهابي اود لمفاوي عق

نیتروفیل د سپین کرویاتو له جملې څخه هغه حجرات دي چې د عفونت د مقابلې  :  .۱

 رځي.د پاره ترټولو لومړی راځي اوهم  د مکروفاژ د فعالیدو سبب ګ

۲. Macrophages) ي. ده په غاړه لر (: د بکتریاوو په خلاف عمل کوي او د بلع کولو دن 

۳. Eosinophils)نو په خلاف عمل کوي.(: چې د حساسیت، پرازیت او سببي عاملی 

پورته ټول حجرات د عقدې د غیر نورمال حالت د منځه وړلو په خاطر ساحې ته د فعالیت لپاره  

له په غده کې پړسوب منځته راځي. ځینې بکتریاوی، فنګسي او راځي. چې د دوي دعمل له کب

کله دعقدې  کې غده په مکمل ډول د نیوتروفیل څخه ډکه کیږي چې کله  نتونو په وخت  نورو عفو 

 کپسول د ابسي په شکل مشاهده کیږي. 

 د عقدې پنیري شکله التهاب     ۱۹.۶

د        التهاب  عقدې  لمفاوي  د  ډول  یوخاص  وزو  او  پسونو  چېد  -Corynobacrteriam)ی، 

Pseudotuberculosis)   همدار دی.  لاملونه  اسونو  یې  په  لاملنګه  نوموړی  -Pictorial)کې 

abscesses)   ډی ګرځي.  هم  په  سبب  اورګانیزمونه  میکرو  دغه  چې  لري  وجود  شواهد  داسې  ر 
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ناروغ حی لري چې د  امکان  ژوند کوي، همدارنګه  نا کولموکې  او فضلوان د  افرازاتو  ه موادو پاکه 

. په پسونوکې  دن ته داخل شيسره د ککړ شوي خاورې له لارې یا هم د زخمي جلد په ذریعه ب

کیږي چې د څیرې کیدو یا شق په صورت کې  دغه ابسي په سطحې لمفاوي عقداتوکې لیدل  

ترې شین رنګه چرک خارجیږي. اکثره پسونه په دې ناروغۍ ډیرنه اخته کیږي، مګر ډیرکم تعداد 

قدې رنګ  کې دع  Supper facial Lymphadenitisپه    Ovineناروغۍ اخته کیږی. د   یې په دې 

دغو ابسو د کپسول داخل د   و پنیرشکله ښکاري چې د ابسو په شان مشاهده کیږي. او دشین ا

په شان   د غوټي  پیازو  د  لکه  نښتې  بل سره  د  یو  نوموړې حلقې  وي،  درلودونکی  پوښ  احاطې 

ګر په داخل کې هم موجود وي. دغه حادثه ډیرې اندازې سره  جوړښت لري چې عین شکل د ځی

زیات عم لیپه  پسونوکې  زیاتره  او  زیات  تعداد  د دغه عقداتو  اوزو کې  په  او  دل کیږي.  ره د سر 

 .غاړې په برخو کې منځته راځي

 ( Epizootic Lymphangitisلمفاوي عقداتو اپیزوتیک التهاب )   ۲۰.۶

لامل له امله منځته راځي.   Farciminosus  Histoplasma د لمفنجیت یو مزمن ناروغی ده چی 

یا ، افریقا او ه اکثره په مدیترانه یې هیوادونو کې لیدل کیږي لکه اسغۍ واقعه کیدند دې نارو 

داسې نور. د ناروغۍ عامل په خاوره کې وجود لري او د خاورې سره عامل وجود ته د داخلیدو 

برخه  سبب ګرځي، همدارنګه د فنجي د سپو  پورتنۍ  په  تنفسي سیستم  رونو تنفس کول هم د 

په  ولونو  دک درلودونکي وي او دغه لیژن د نو ه میوکس یی چر راوړي چې اکثر کې لیژنونه منځته  

شان جوړښتونه هم رامینځته کوي، لامل په چرکی نمونه کې په ښه توګه د تشخیص وړ وي کله  

 ه قطرسره ښکاره کیږي. ( پ (3µm-2چې د میکروسکوپ په ذریعه ولیدل شي نو 

مکانات یې هم شته خو په  اسونو  نو د رغیدو ا  که چیرې د ناروغۍ تداوي په ښه توګه ترسره شي 

له کبله  ناروغۍ ډیر شدید    ،  عمل ضروري ګڼل کیږي   Euthanasia  کې د ضعیفوالي  یعنی که 

 حالت غوره کړی وي او د رغیدو وړنه وي نوبیا په مقابل کې مړینه اجرا کیږي. 
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.google.com.af/search?q=equine+histoplasmosis&dcr=0&source=lnhttps://www

ms&tbm=isch&sa 

پهEquine histoplasmosisکل:دش-3۵

اسکېجلدینښې

 

شکل:داسپهغاړهکېجلدیزخمونه-3۶  

 

https://www.google.com.af/search?q=equine+histoplasmosis&dcr=0&source=lnms&tbm=isch&sa
https://www.google.com.af/search?q=equine+histoplasmosis&dcr=0&source=lnms&tbm=isch&sa
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  تخاب شوی.ته ان (Euthanasia)شکل: په هستوپلازموزس ناروغۍ مصاب اس  -۳۷

https://www.google.com.af/search?q=equine+euthanasia+how+to+know+when

+it+is+time&dcr=0&source=lnms&tbm 

 هد لمفاوي عقدې درملن   ۲۱.۶

 د التهاب ضد درمل   ۱.۲۱.۶

 د لاندې درملو څخه کار اخلو: درملنې د پارهد التهابي شوي لمفاوي عقدو د 

 )Cortisone, Hydrocortisone, prednisone, prednisolone, Triamcinolone, Dexamethasone, 

Betamethasone  .( 

 انټی بیوټیک درمل    ۲.۲۱.۶

 د عفونت له کبله وي نو د دې درملو څخه کار اخلو: که چیرې لمفاوي عقدې التهاب      

https://www.google.com.af/search?q=equine+euthanasia+how+to+know+when+it+is+time&dcr=0&source=lnms&tbm
https://www.google.com.af/search?q=equine+euthanasia+how+to+know+when+it+is+time&dcr=0&source=lnms&tbm
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سلسلفانام لکه  فلو یدونه   همدارنګه  سلفاتیازول  او  پیریدین  سلفا   ، لکه  فادیمیدین  روکوینولون 

پنانروفلوګز  بینزایل  څخه  جملی  پنسیلین  له  او  سیپروفلوګزاسین   او  اسین،  پروکایین  سیلین 

جملی څخه دوکسی سایکلین او اکسی تیتراسایکلین سیلین  او هم د تیتراسکلینو له  پن  بیزاتین

 شامل  دی.

 ضد درملفنګسي  ۳.۲۱.۶

 د لاندې درملوڅخه کاراخلو: که د لمفاوي عقدې ناروغي عامل فنګسونه وي نو 

Griseofolvin, Nystatin, Amphotricin  B, Econozols, Cotrimazols. 

 ه وي نوخاص درملنه وجود نه لري.که چیرې د لمفاوي عقدې ناروغۍ د وایروسونو له کبل

وي نو جراحي عمل په ذریعه ټوله عقده لري کیږي.    سرطان له کبله که چیرې د عقدې غټوالی د  

  (Chemotherapy  Radiotherapy)نګه د ځینو طریقو څخه هم کار اخیستل کیږي لکه  همدار 

(۲۷ :۲۹ .) 

، ګاستر درملنه جراحی عملیات دی  تومورونو ښه  په  او د سرطانی  زیاتره  دا   ، تومی  یک 

Pyloric internal     در وی  کی  یی  ساحه  او     Cyclophosphomaideدی     Vincistrineمل 

Prednisone   ږی لیکن درملنه یی نتیجه نه ورکوی. او جراحی عملیت یی هم مشکل استعمالی

 ( ۱۳۱۷:۲۷-۱۳۱۸کار دی ځکه چی میتاستاز ورکوی.)
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 ما لتياوی نور  د تیزابونو د توازن غیر  ۲۲.۶

 د اسیدوز او الکلوز ناروغي 

ي  تو د هضمي سیستم میتابولیکی ناروغي ده  چې د بیوشیمیکوهونکو حیوانادا د شخوند          

په   کیږي  اخته  ډیرې  غواګانې  معمولآ  باندې  ناروغۍ  دې  په  راځې.  منځته  لړکې  په  اختلالاتو 

کاربو  تخمرکوونکي  پیمانه  لوړه  په  د هغې غذاګانو چې  ايچ  سبب   پي  رومن  د  لري.  هایدریتونه 

(pH  ټیټیږي او ډیر لکتیک )او د رومن د اسیدوز سبب کیږي په دې مرحله کې    اسید تولیدیږي

ن کې کلینیکي نښې له تو کسیمیا )دوینې زهری کیدل( ډیهایډریشن، د رومن د حرکاتو  په حیوا

لیدل کیږي. همدارنګه   او ډیر وخت مړینه  په  شخوند    دریدل، ضعیفوالی، ملاسته  بدهضمی  

ته پورته ځي د رومن د   (pH =8-8.5)( قلوي  pHمن )وهونکو حیواناتو کې چې په هغې کې د رو 

عالیتونو لپاره غیر مساعد محیط  دی دغه عارضه په حاد او مزمن ډول سیر  هضمي تعاملاتو یا ف

بونیت اندازه د  کوي. د الکالوزیس په نامه سره یادیږي په دې پیښه کې په وینه کې د بای کار 

دار کمیږي چې میتابولیک الکالوزیس  ډای اکساید مقنورمال حالت نه زیاته او د اسید او کاربن  

پښتو  راوړي.  ته  شي منځ  نه  مقدار  اسید  د  رسولی  شي  نه  سرته  توګه  ښه  په  دنده  خپله  رګي 

پ الکالوزیس  تنفسي  اندازه کمیږي چې د  اکساید  کاربن ډای  وینه کې د  په   نامه  کنترولولی  ه 

شته خو د اسید بلانس  وینه کې اسید  سره یادیږي.  په دې وخت کې عمومي نښه دا ده چې په  

 (۵۲۸: ۱۰یا توازن شتون نه لري.)

د   چې  څخه  خوړلو  د  کاربوهایدریتونو  هضمیدونکي  سره  اسانۍ  په  اسیدوزیس  رومن  د 

کیږ  سبب  تولید  د  اسید  لکتیک  اوغیرنورمال  زیات  د  وي  زیات  یې  راځي.  تخمرقدرت  منځته  ي، 

حیواناتو ته د زیاتو دانه بابو د ورکولو  په  ناروغي ده چې  اوهمدارنګه د رومن اسیدوز یوه میتابولیکه  

په شخوند وهونکو حیواناتو کې منځته راځي. که چیرې کوم حیوان ورسره توافق کړی وي    نتیجه کې 

سیله د حیوان تغذیه کول چې د  چې هضم او میتابولیزه یې کړي د مثال په ډول د علوفه جاتو په و 

٪( وی.  ۰.۷۵غذا په ترکیب کې د کانسنټریټ اندازه )   اولی چې د هغې شیدو په تولید کې زیاتوالی ر 
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حد  لکت  نارمل  د  اندازه  هغې  د  چیرته  که  حسابیږي  څخه  تولیداتو  عادي  د  رومن  د  اسید  یک 

 ( ۳۸:  ۹( نه څوځلې  زیاته شي د رومن  اسیدوزیس سبب ګرځي.) %20mgڅخه) 

ه وینه کې نسبت اسید پ  Alkali)لی )همدا رنګه الکالوزیس هغه وخت واقع کیږي چې الق        

کې   پایله  په  چې  شي   زیات  یعنی    ((pHته  حالت  نارمل  نارمل     (7.5)د  په  ځي  پورته  څخه 

هایدروکلوریک  شوی  تولید  چې  تولیدیږي  کی  ابومازوم  په  اسید  کلوریک  هایدرو  د  حالاتوکې 

بای کاربوناسید کولم په کلمو کې د  او  خنثی  یت  په واسطه  و ته د هضمي موادو سره تیریږي 

ذبیږي. علت یې د بدن څخه د هایدروجن او  کیږي او د هایدروجن او کلورین ایونونه وینې ته ج

کلوراید د لاسه ورکول دي چې په کولمو او وینه کې د بای کاربونیت د زیاتوالي په پایله کې د 

کاربونیټ په  بای  چې  ناروغۍ  محدودې  څو  ویجاړیږي.  تناسب  تیزابونو  او  د ونو  کې    حیواناتو 

وترنري طبابت کې په غواګانو کې موجود  دوامداره زړه بدوالي سبب ګرځي.  اکثره الکالوزیس په  

وي چې علت یې د ابومازوم د بې ځایه کیدل وي چې د موادو جریان د ابومازوم نه ډډونیم ته د  

  ځای  چې بیا د  د تاویدلو په واسطه بندیږي اوهایدروکلوریک اسید د دې پر پایولوریک سپینکتر

پا  پرځای  رومن کې ځای  په  تیر شي  ته   لپاره کولمو  اروپایې جذب  په   تي کیږي.  دغه حالت 

ممالکو کې زیات دي علت یې د غواګانو ډیر زیات جسامت او په جیره کې د حبوباتو د اندازې  

ربونیت  بل سبب د اسیدوزیس په درملنه کې په زیاته پیمانه د بای کازیات والی دی الکالوزیس  

ډیره پاملرني سره محاسبه شي  ل دی په داسې حالاتو کې د بای کاربونیټ مناسب دوز په استعما

 په غواګانو کې دا حالت ډیر لږدی.چې د افغانستان 
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 د رومن اسيدوزیس   ۲۳.۶

مترادف نومونه د ناروغۍ          

(Acut-rumen-engorgement-rumenoverload)-(Rumen-impaction-engorgement-

toxemia-grain  overload)  

میدونکو کاربو هايدريتونو د خوړلو په نتيجه کې چې قدرت  اسيدوز د رومن  د زياتو په اسانی هض

 د تخمر يې زيات وي او سبب د توليد د اندازې نه  زيات اوغي نورمال لاکتيک اسيد چې يو د

يې  ع که چيې  راځي.  نه حسابيږي منځته  رومن  د  توليداتو  نار ادي  د  ملی    ۲۰مل حد  اندازه  

 ( ۵۵۰: ۱۸د اسيدوز سبب ګرځي .) ګرام سلنه نه څوځلې زيات شي پيښه د رومن

 د نا رو غۍ لامل   ۱.۲۳.۶ 

په مملکت کې ډيره ليدل کيږ         نا روغيو څخه ده چې زمونږ  يو د هغو  ناروغي  ي.  د اسيدوز 

) غواګانې  ،ميږى،  پسونه   ( حيوانات  خپل  مالداران  او    زمونږ  خربوزى  او  د  پوستکيو  هندواڼى 

نو د ونو لاندې  د خربوزو او هندواڼو په مارکيټونو کې ساتي. د وچې ډوډۍ په څرولو د مڼو او توتا

اوربشو   دې نه علاوه بعضي وختونه په اتفاقي توگه د پسونو رمه په نوي رسيدلي فصل د غنمو او

عاجله څري تر څو خاوند د  سرسري او په    په غي قانوني توگه خوشي کيږي. څرنگه چې حيوانات 

په دې اساس  نو  رانه شي  اوربشو چې د اسيدوز   مزرعي  او  (برخه د غنمو  نورسه ) شيکه  فقط 

وي   درمند  لا  چې  کې  ځمکو  هغو  په  حيوانات  چې  کيږي  ليدل  هم  کله  خوري،  گرځي  سبب 

وانات  اقبت کونکو حيوي چې په تصادفي شکل او يا د توجه د نشتوالي له وجې د مر مالداران څر 

دې ناروغۍ سبب گرځي.   سره مصرفوي چې د  د ريبل شوو اوربشو او غنمو څخه په زياتي اندازې

همدارنگه خوشي کيدل د حيواناتو د طويلي نه اوخوړل د زياتي وچي ډوډۍ او نورو حبوباتو هم 

کتل او  انفرادي  کاربوهايدريتپه  د   . کيږي  ليدل  ناروغۍ  دې  د  شکلونو  دواړو  اندازې     وي  د 

ینې تحقيقاتو نه معلوميږي که  لومول چې د اسيدوز  سبب گرځي اسانه کار نه دی ولی د ځمع
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درې چنده اندازه د عادي اندازې کاربوهايدريتونه حيوان ته ورکړل شي سبب د مهلکي ناروغۍ   

 ( ۱۷۷۰: ۱۹گرځي .)

 ه نسبت د استثنآت موجود دي. تجربو ښودلي ده چې پسونه د غواگانوپالبته بعضي

ګرام په اندازه د کاربوهايدريت    ملی  ۴۰اروغۍ په مقابل کې مقاوم دي.  د مثال په ډول د  دې ن

ورکول په کيلو گرام وزن د بدن په پسونو کې سبب د مهلکي ناروغي گرځي  په داسې حال کې  

د ښکاره  هرکيلوگرام  وزن د بدن کاربوهايدريت په غواگانوکې  سبب    گرامو په   7 چې په  اندازه د

فکيدو   کونکي  متمايل  بعضی  گرځي.  اسيدوز  د  ناروغۍ  خطرناکې  د  د  ايجاد  په  هم  کتورونه 

عارضي کې داخل دي چې مهم د هغوې سريع او چټک تغيات په هغه خوراکي موادو کې چې  

وراکه کې د رشتوي موادو کمبود رول لري. چې  سهل الهضم کاربوهايدريت ولري، تنده اوپه خ

په  تد په کافي اندريجي عادت ورکوروسته  په کاربوهايدريتونو کولای شو  ازې سره  ولو د حيوان 

کاربوهايدريت حيوان ته ورکړو که دا اندازه په چټکۍ سره وخوړل شي سبب د هلاکت د حيوان 

او ش مايعاتو  ډيرو  د  ورکول  سره  ترتيب  همدې  په  علوفه  گرځي  فبروزيک  اندازې  کافي  د  املول 

حيوا د  جيه  په  مجاتو   وجود  د  کې  .  ن  بيایي  پورته  کې  مقابل  په  اسيدوز  د  رومن  د  قاومت 

تمپانیهمد په     ارنګه  زیاتره  دا  چی  ده  ناروغی  عامه  یوه  سیستم  هضمی  د  څارویو  غوښینو  د 

روزل کیږی لیدل ګیږی. دا یا پر یوه ځایی  بند شکل     Feedlotتولیدی څارویو کی کوم چې په  

من د مکروبونو د تخمر په نتیجه کی زیات  چی څاروی د رو حالت هغه وخت مینځ ته راځی کله  

کړی  تولید  او    ګیس  کمیږی  رسیدل  اکسیجن  د  او  راځی  فشار  باندی  دیافراګم  او  سږو  په  نو 

ز یو عام شکل دی دا  پړسوب د ځایی څارویو  یاتره د بلاخره د مړینی سره مخامخ کیږی ځګي 

اندازه منحل پروټین لري نو    چې په زایاته  علوفه جاتو او شفتلو د خوړلو څخه منځته راځي کوم 

نویو شنه شوو لیوګ لپاره چې د بلوټ څخه  باید د  نباتاتو د خوړلو څخه ډډه وشي، د دې  یومي 

رو شکل مخنیوي وشي نو باید د علوفه جاتو سره احتیاط وشي او هم تر دریو هفتو پورې په ورو و 

تطبیق منظم  ښه  پروګرام  تغذیوي  او  شي  ورکړل  پ  تطابق   د  څو  تر  مخنیوي  شي  څخه  ړسوب 

 ( ۱-۸:۲وشي. )
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 ونه د ناروغۍ لامل    ۲.۲۳.۶

لکه څرنگه چې پوهيږو مهمه برخه د خوراکي موادو د شخوند وهونکو حیواناتو سخت 

کاربوهايدريت تشکيلوي چې تقريبا   انرژي د۷۰هضمیدونکي  وجود د همدې لارې    سلنه لازمه 

کاربوهايدر هضمیدونکي  سخت  کيږي.   سیلولوز    (Pentose–cellulose–oxilase)يت  پوره  د 

مايکرو   واسطه  په  تيزابونو  انزايم  شحمي  مفرو  په  رومن  د   – acid (Propionic)اورگانيزمونه 

Butyric acid – Acetic acid) او داسی   ( توليدوي نه سهل الهضمه کاربوهايدريتونه لکه گلوکوز

 نور .

موادو کې           په خوراکي  د حيوان  کا که  الهضمه  قندي  سهل  او  نشايسته  لکه  ربوهايدريتونه 

عاد وي  موجود  کونکو  مواد  تجزيه  د  ځای  په  او  اجراکيږي.  نه  کې  رومن  په  تعاملات  مخکې  ي 

بکترياوي   تخمرونکي  الهضموکاربوهايدريتونو  سهل  د  سلولوز  د   -Streptococcus)مکروبونو 

lactis–bovis)  اسيد په زياتي اندازې    يجه کې لاکتيکپه فعاليت او تکثر شروع کوي چې په نت

رومن او  د  توليد   ایچ   سره  توليدونکو لاکتيک پی  بدون د  په اسيدي محيط کې  راولي.  ښکته 

 اسيد نه نور مايکرواورگانيزمونه د منځه ځي چې د حالت د خرابيدو سبب گرځي. 

 ينې ته ذب د هغې نه و ه د لاکتيک اسيد په رومن کې دومره زياتيږي چې وروسته د جانداز          

lactacidemy)ن فعاليت  د  سيستم  بفر  د  وينې  د  کې  (  حالت  وخيم  په  چې  غورځوي.  ه 

  ( کې  حرکت pH-5-4سيستميک اسيدوز منځته راوړي چې عواقب د هغې ډير خطرناک وي. په)

(  %500mg-250قف کوي غلظت د لاکتيک اسيد د رومن)لاخره تو د رومن ډير بطي کيږي چې ب

تول  ته رسيږي. اثر د  تپه  نورو موادو د  او  زيات لاکتيک اسيد  نه د  اندازې  اثر چې  يد د  په  وليد 

ماليکولي وزن يې ډير زيات دى د رومن په محتوياتوکې ازموتیک تغيات منځته راځي. په وخيم  

دلارې اوپه کمه اندازه د کولمو دلارې نه وجود ته حالت کې ډيره اندازه لاکتيک اسيد د رومن  

زې پورته تلل  قلويت او تيزابيت تعادل گډوډوي. د لاکتيک اسيد د انداچې د عضويت د  جذبيږي  

زړه اونورعضلات( په بدن کې د التهاب او صدمي سبب -په وينه کې د پرانشیماتيک اغضاو )ينى
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ږي. د دې په نتيجه کې حيوان د دې ويتامين  جوړښت بطى کي Aگرځي.  د کروتين  نه ويتامين  

ب ویتامین  اينى د التهاب او رومن د مکروفلورا د منځه تللو په سبامخ کيږي.  د  د کمبود سره مخ

K   .نه توليديږي 

پيدا       ته ميلان  بهيدنې  وينې  نتيجه کې حيوان  د لاکتيک    په  پوهيږو چې   کوي. همدارنگه 

پاره په کرب   يا تيامين ته ضرورت دی د اسيدوزپه اسيد د احتراق د  یو    سيکل کې ویتامین بی 

د بل طرف نه مکروفلورا  طرف نه په زياتې اندازې سره ويتامين په مصرف رسيږي او وخت کې د يو 

 نه توليدوي چې حيوان د ويتامين بی یو د کمبود سره مخامخ کيږي .

يې د رومن  نه  د عارضي په وخامت  (  او نه خارجيدل  Methan,CO2 د مفروگازونو توليد )      

تاثيکوي . د لاک التهاب منځته  تيک اسيد مستقباندې  په موضعي شکل سره  د رومن  تاثي  يم 

ي. چې وروسته د همدې لارې نورميکروبونه وجود ته داخليږي. چې د سختو ناروغيو لکه د  راوړ 

 ( ۱۷۷۵: ۱۹ايني ابسي  او د پريتونيوم د منتشرالتهاب سبب گرځي .)

ناروغۍ په شروغ د رکتوم له لارې د رومن  محتوي       په اثر سخت حس ات د جدار د لمد  س 

رومن   د  پرمختگ سره  پيښې  د  نه   کيږي. چې  بدن  د  اثر  کيدوپه  د جاري  مايعاتو  د  محتويات  

په   نرم محتويات  کړو  رومن خلاص  په عرض  کيدو  پاتې  ژوندې  د  د حيوان  که  نرميږي  ته  رومن 

ين رنگ چې ځگ  زيړ يا زيړش  ,ج طرف ته جاري کيږي. چې لرونکي د تريو بوى  شدت سره خار 

د ميخانيک تيزابو  د  رومن جدار  د  ليدل کيږي.  وي  اثر   لرونکي  په  تحريک  په  ‘سور  ‘ي  التهابي 

مخاطو پوښلى . چې بعضي وختونه  قرحه هم دهغې په مخ ليدل کيږي.  د رومن مخاطي غشاء  

يوان ه جدا کيږي، د حيوان حرکت تړلى د مفصلونو د درد په اثر حد ټوټو په شکل  په اسانۍ سر 

 درت نه لري. د حرکت ق

ي سره  غزيات ت لپاره په کم يا ې مود لږې دپورته علايم   ېپه خطرناک حالت ک  ۍناروغ د

په ځمکه لويدلي رفلکسونه    ېکوما حالت ته ځي  ناروغ حيوان چ  د   او حيوان ډير ژر   . ليدل کيږي

  ي. سره ليدل کيږ  يه په ډير خطرناک شکلدم کفا عدوراني    انتو کسيکشن او  ې کپه   ېکمزوري چ

بدن    او د  يزړه اوازونه کمزور   د  يږى.يا نه حس کيږي يا په سختى سره لمس  حيوان نبض ورو  د

 وريدونه  ډک وي. ېسطح
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 رومن محتويات  د  د وي  نورمال حالت نه کمه    حرارت درجه که چيته  د  حيوان د  د 

.    ي و   ېپور   pH-4-6))صورت سره    يپه عموم   ي زيړ شين رنگى و    ې او ځگ لرونکي چ  يتريو بو 

محتوياتو قوام يا مقاومت  او د رسوب وخت      رومن د   . ديرومن حرکتونه  ودريږ  د   (pH-4-5)په  

ديزياتيږ  اندازه  ک   .  مرحلو  تللو  پرمخ  په  اسيد  زياته    د  ېوار   څو    ېلاکتيک  نه  حالت  نورمال 

(1000-1500mg)يده کيږنه دوه چن ېانداز  نورمالي   د هيماتو کريت قيمت  د ې وين ېچ . 

 ينات معا  لا براتوارى  ۳.۲۳.۶

  اختلاليدو   د  ې جذب په عمليه ک  وي   د  ۵ې پی ایچ یی  چ   يورته ځمخصوص وزن  پ   ادرار   د      

اندازه ښکته راځ  د  ېوين  په سبب د په مخ د  که محتويات د  ي.کليسم   د د نيم گرم سلائ  رومن 

يوځا سره  لاند  د  ی کورسلائد  ميکروسکوپ  کړ   ې عادي  پروتوزوامعاينه  ډير  د و  يا    ېکم  ې رومن 

 بلکل نه ليدل کيږي.

 ۍ نښي  د ناروغ  ۴.۲۳.۶

حالت  د اسید  دی کلين  لکتیک  نظر  عکس  د  کي  دوام  په  د  وخت  درجه   په   وخامت 

او کلين  عمومي  ډيرو  اثرپه  په  اثراتو  کيیموضعى  ليدل  ناروغکي شکلونو سره   . کلينکي   د  يږي 

په اساس   اخته کیدنې او مړینې  د وخامت   او     سیر  شکل  حاد ، فوق حاد او مزمن  نظره پهله  سي 

  اشتها   ې اسيدوزيس په خفيف شکل ک  د   متوسط او خفيف شکلونو سره پيژنو.–م  ناروغي په وخي

 کموالی.حرکاتو  رومن د داو مؤقت پړسوب  -کمه

 کميدل  شيدو د ېک واگانو غشيدو په  د   ۵.۲۳.۶

کاربوهایدری  زیاتره  وړ  تخمر  د  او  باب  ورکدانه  شیدو  په  شیدو  ت  د  کی  غواګانو  ونکو 

کن د دی سره سره د سب اکوټ رومینل اسیدوزیس خطر هم لری .  تولید کی زیاتوالی راولی ، لی

پوری     ۵،  ۵  -۵د      pHنوموړی اسیدوزیس داسی تعریف شوی چې په اوسط ډول سره د رومن

ا راوړیوی  ته  مینځ  کموالی  تولید  د  یوځایی  سره  لامینایتس  د  دا  ر   و  د  چې  اګر  د    pHومن  . 
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من سیستم ډیر پرمخ تللی دی او خپل پی ایچ ورځی په جریان کی مختلف وی . د غواګانو د رو 

نو   زیاته شی  اندازه  تیزابو  د  موادو څخه  وړ  تخمر  د  که چیرته   . رینج کی ساتی  فزیالوژیکی  په 

ی شی  ډول سره کولای ته اوړی او همدارنګه د غذایی موادو برخی په جداګانه    Bufferسیستم یی  

سبت د هغه غذایی موادو کوم چې ګډ  چی د سب اکوت رومینل اسیدوزیس خطر زیات کړی په ن

شوی وی . د منجمنت له لحاظه هم غیر منظم خوراک د سب اکوت رومینل اسیدوزیس د واقع 

 ( ۲۱۵:۱۰نت مهم فکتورونه په غذا کی شامل دی . )کیدو خطر زیاتوی  او د منجم

اکوت    سب  اسیدوزد  )رومینل  مخنیوی  ښه   Preventionیس  موادو  غذایی  د   )

تورینګ هم کولایی  چی تر څو د نوموړی اسیدوزیس اندازه کمه شی او منظم من  منجمنت دی  

دی ګواښ دی او  ایعات راکم کړی . د شیدو تولیدونکو کمپنیو لپاره اقتصاضشی چی اقتصادی  

هغوی په ژوند باندی منفی اغیزی   پورته ځی چی دهمدارنګه د مصرفونکو لپاره د تولید قیمتونه  

 ( ۹:۳۲کوی. )

د   ،  اشتهاء  ېب  تمپانی ی، بشپړ  د اشتهاء کموال  ېپه وخيم  متوسط شکل ک  ۍناروغ  د

چ کيدل   اتروفي  د  د  ېرومن  موادو  او  خوارکي  نه    خوړلو  عملي  وهلو  ساعتو    (12-٨)شخوند 

 وروسته منځته راځي. 

په ښک  د         يادون  لکو   ته کمبود(  4liters-3څخه    20liter)  ډول د  ه  ار حيوان شيده  وړده   ې د 

  Intoxicationه ډير ليدل کيږي.  دا  یسحالاتو په مقا  نورو   د   ۍناروغ   يم شکل دخمتوسط و   ېچ

لاقي وي په  ې عول ته بحخپل ماحيوان تنبل او   ېښکاره چ  ېشکل په حيوان ک  ېياعلايم په ابتد

کوليک   د  ې ډله نورو حيواناتو ک  بله  په    نارامي او  غاښونو چيچل  د  –ېناروغو حيواناتو ک  ډلهيوه  

 امي ليدل کيږي. نار 

  يو   ه اکثر   ېځگ لرونکي چ  ’رقيق  ‘بوي    تريو   ‘زيړشين رنگي رنگ    لرونکي د  ايطه موادغحيوان    د

  ( (Anuriaحتي د( او  (Oligouriaې  چ  .کميږي  ادرار   ه د طونو سره وي انداز خوينه لرونکو    د   یځا

 رسيږي.ده حتر 
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کیدلو   د         د  زهری  د  اثرات  سورو مکوزا    سترگو  داتيزتاريک  )   لي   زياتولي  -60) نبض 

(120/Min)  .38,5-36,5 درجي ټيټيدل     بدن د حرارت د  او ضعيفه کيدلc)   ې د(. چا  سانتي گر  

اندازه د   حيوان  د   د   اثرځليدو  په    ډيرلمر د   کله کله د  يو څه    څخه الت  حل  انورم  حرارت درجه 

  خرابيدو د  نښه     ې دقيقي له مخ  یوې  شمي کموالي د  تنفس د  د   مشکلات اوفسيتنپورته ځي  

کيږي د  .گڼل  د  حرکات  اوازونه  ودريږي.  چ  د  گاز   رومن  د   ې تښتي  وخت  په  دي  شوي    توليد 

ويښتان ارتجاعيت   پوټکي او  –کته لويدلى  حيوان ښ  سترگي د  . اسيدي تخمر کي اوريدل کيږي

د  هاوخپل چو   هلاس  ځلا  ډی ل   ټو   دا  ې رکوي  دډ هايد  علايم دي.  د  ريشن  ضايع    مايعاتو   عضويت 

ککي حالاتو  متوسطو  په  ک  او  %6-4)ې)دل  حالاتو  وخيمو  د  10)-(%20ېپه  پور   وزن    ې بدن 

 . رسيږي

   درملنه                              ۍناروغ د  ۶.۲۳.۶

 و د رومن د اسيدوز د درملنې پرنسپونه په لاندې توگه خلا صه کو 

او  درومن    د  :  1 کول  رفع  تيزابيت  سيستميک  او  لکتي  تيزابيت  زيات  دد  اسيد  نه    ک  توليد 

 .اسیدی منابع څخه ساتل مخنيوى کول

 جريان.  يدعاد ېينو  مايعاتو او الکترولايتونو او تنظيمول د :جبران د2

 عادي حرکاتو فعالول. د رومن او کولمو  د ې: په حيوان ک٣

د    مو  په اندازه غؤاو ته اواگر سل    د  پاره  عادي سودا  دمنځه وړلو  له    يط  حاسيدي م  رومن د  د 

 ورکول.   ې دوه ځل يورځ د ېلار  خولى د سره د اوبو  گرامو په آندازه پسونو ته  د ٣٠-٥٠

کاربونیت  ۵٪ بای  د  سودیم  لیتره    ۵۰۰  محلول  انداملی  اوپه  ته  غواگانو  ملی    ۲۰۰-۱۰۰  د  زه 

رفع کولو په خاطر تطبيق    د  سيستميک اسيدوز  د  ې لار   دوريد    ږو ته د په اندازه پسونو او مي  لیتره  

 (  ۱۰:۵۳۰) ږي.کي
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ي ټان ېلار  خولى د د  ېلاکتيک اسيد توليد پورته بياي د ېمنځه وړلو لپاره چ هغو بکترياو د د      

د  ورکړو  ته  در ال  بيوتيکونه حيوان  اثراتو  په    ژيکى  وړلو   د   د  ې اطر چخمنځه  د  تولي  هستامينونو 

 و.زرقو   ېپه عضله ک  500mg-300))د  ) Antazoline-histaminسبب گرځي. )

  محتوياتو خارجول د   يا تيزابي  ي اسيد  رومن د  سند په واسطه  د  د  ېدعارضى په وخيمو حالاتو ک

 .يمهم جز تشکيلو  ۍ تداو 

کله چ(  (Rumantomyکولاى شو    ېک  ځینو حالاتو په         کړو  د   ېاجراء  او    د معدي  التهاب 

وروسته   ېچ  ي توليديږ   ې ابسى په ايئنه ک  ي او لو   ې وړ   ميکروب بدن ته داخل شي  زخمونو په اثر 

حالاتو    ېده  ډيره ليدل کيږي پ   ېواگانو کد غوښې ټايپ غپيښه    سبب گرځي دا  پریتون التهابد

د  ېک ته  حيوان  شو  کولاى  تاثيپرا  مونږ  زرق  خه  په  سلفاناميدونه  او  بيوتيکونه  انتى    ي لرونکي 

 .یخت دمخنيوى ډيرس  ېپيښ د ې چ ېحال ک ېداس په    ورکړو ېلار  د خولى يا د او شکل 

 گلايکو کورتيکوئدونو سره  ورکول کيږي.  کلسيم او  يوځاى د( K-B-A)ويټامينونو  د

    د رومن القلي کيدل   ۲۴.۶

غذا د  شکل  هضمي  ييو  بد  کي  حيواناتو  وهونکو  شخوند  چ  ې په  هغ  ې دي    ې ک  ې په 

د رومن د هضمي   ېپورته ځي چ  ېپور   ((pH 8-8.5د قلوي     ومن نه په طرفد ر   پی ایچنورمال  

 عارضه په حاد او مزمن ډول سيکوي.  دي دا پاره يو غي مساعد محيط  تعاملاتو يا فعاليتونو د

 لاملونه    ېد ناروغ  ۱.۲۴.۶

د    سبب د الکالوز د رومن گرځي. مثلآ  ېد رومن قلوي خواته بیای ې پی ایچ  هرلامل چ

 ېشفتل ، رشقه چزيات وي لکه پروتين، سائبين ،    ېد هايدروليز قدرت ي   ېموادو خوړل چ  هغه

حيوان ته   ېچ  (Suplement)توگه نايتروجنداره  ې  کمه وي په همد   ېي  هايدريتونو و اندازه د کارب

ن د  منابعو  پروتيني  د غي  نوم  کاربواميد  په  لکه  ورکول کيږي  او  ‘ايتروجن  کاربونيټ  نور    امونيم 
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دازه مخلوط نه  په صحيح او کافي ان   ې عادت شي او يا دا چ  ېحيوان په هغ  ې نه چ  ې د د  ېمخک

 الکالوز د رومن منځته راوړي .  ېپه نتيجه ک ېچ، شي سبب د پورته تلو د غلظت د امونيا  گرځي

د نايتروجن لرونکو    ې په رومن ک   د شخوند وهونکو حيواناتو   ېچ  مسلي د پوهيدلو لپاره   ې د د      

حيوان هغه د پروتين   ېاورگانيزمونو پروتين توليديږي. چ  ميکرو  و نه په کمک دپروتيني منابع  غي

سره دا مواد حيوان ته     ېپه زياتي انداز   ېپه کار اچوي کله چ  ېد منبع په حيث په عضويت ک 

کاربو اميد    ېچ  ېمو عواملو د الکالوز د رومن نه په هغو منطقو کورکول کيږي دغه مسله يو د مه

نايتروج  وا لاسته  نور  د  توليد  ډير  د  ته  ميږو  او  غواگانو  مواد  داره  کيږي  ن  ورکول  لپاره  راوړلو 

 (۶۹: ۱)دالکالوزعوامل شمارل کيږي .

ځايونو    ېپه ځین  ېدا پيښه د کوترو د غايطه موادو د خوړولو په سبب چ  ېزمونږ په مملکت ک       

تصادفي   ېک يا  ناڅاپي  د  اثر  په  دا  يا  او  دي  يوري  رواج  د  انداز خوړلو  زياتي  په  الکالوز    ې ا  سره 

 لري :  ې دوه لار  ې ونکي حيوانات امونيا د خنثي کولو لپاره په وجود کوه  منځته راځي. شخوند 

عضويت  بدليږي. او کله  اورگانيزمونو په واسطه په پروتين د    د مايکرو  ېپه داخل د رومن ک       

ي. اضافي امونيا د کارباميد سايکل  په حيث جذبيږ  د پروتيني منبع   .لمو ته ورسيږيو وړو ک  ېچ

عضويت قدرت يا    ې تبديليږي. که اندازه د امونيا دومره زياته شي چ  اربواميد  ته داخليږي او په ک

او سيستميک الکلوزپه    ونه لري سبب د موضعي الکلوز )په رومن (  ېتوان د خنثي سازي د هغ

رگانيزمونه د رومن د منځه ځي، او  او   عال مايکروف   ېبدن کي گرځي. په قلوي محيط په  رومن ک

يا انداز   یداهضمي تعاملات اجراکي په زيات مقدار  اوله    ېنه شي. که امونيا  سره جذب شي په 

ک چغم  ې مرحله  نسج  ک  ې زي  امونيا  د  مقابل  کو   ې په  او  کيږي  متاثره  دي  امونيا  حساس  د  ما 

ت ) ينه ، پختورگي ، د زړه  وجود يا عضوي  نه پارانشيماتيک اعضاء د  ېد منځته راځي. بر علاوه د

 رگونه هم صدمه مومي .   ېاو د وين عضله ( مفصلونه يا بندونه 
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 ې نښ ې د ناروغ   ۲.۲۴.۶

کسالت ، د رومن د حرکتونو لږيدل خفيفه ټمپاني په    (Paresis)بطي حرکت  د حیوان 

کستر  حيواناتو  بعضي  په  کيږي.  ليدل  شي  ېگو  په  کيږي.   ليدل  هم  شحم   ې ک  دواسهال    د 

څښي،  سپږموته د رومن د   ېي کم نه ښکته کيږي. حيوان اوبه ډير    ې فيصدي د معلومي انداز 

 قلوي وي .  ې ی  (pH)محتوياتو څخه د امونيا بوي راځي او  

  ې ملی ګرام سلنه  پور (۵۰)سلنه څخه تر  ملی ګرام     (۲۰-۳۰)د امونيا اندازه د عادي حالت نه   

 رسيږي. 

 ز تشخيص د الکالو    ۳.۲۴.۶

  ې رول لري. د همد  مهم   ېکول د کلينیکي علايمو په تشخيص ک  ې خچه او ارزيابتاری  

فکتورنو په اساس عارضه د رومن د اسيدوز ، د رومن خوسا کيدو. او د بد هضمي نور شکلونو نه   

 (۱۸:۵۵۴جدا کړو. ) ېکولاى شو چ

 درملنه     ۴.۲۴.۶

(    ٣  -2  )هدف دپاره    ېوړل شي. د دد هر څه د مخه بايد د رومن قلويت له  منځه ي

يا    (1٥-1٠)ليتره د سرکي عادي تيزاب د   ملي ليتره لاکتيک اسيد (  ۱۰۰-۵۰)  ليترو اوبو سره 

 ليترو اوبو سره د سند په واسطه رومن ته داخلوو .(  1٠)غليظ وي د  ېچ

همد پروپترتي  ې په  د  تماميږي.  من  فايده  کاربوهايدريتونو   الهضمو  سهل  د  ورکول  يونيک  ب 

 ورځو د  )  ٥-٤(يتر اوبو سره د  گراموپه اندازه د يو ل  )1٠٠(د    (Proviton)الگي ورکول  اسيدو م

  ډيرمؤثره او فايده من تماميږي. په   الکالوز   ( (pHاورگانيزمونو د فعالول او عيارولو د  پاره د مايکرو 

 ښکته راځي. ې هم په وينه کد کلسیم او فاسفورس  ندازه  ا ېک
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ک  په           واسطه کولا د مح  ې وريد  په  تطبيقولو  د  هغو   ېشو چ  ی لول  پو   ېد  د  کمبود  کړو.  ره 

په وخت ک الکالوز  اندازه    ېرومن د  زياته  توليد  (Biogen amins)په  يږي، د  او هستاميني مواد 

 ملی ګرام  او گلايکو   )۱۰۰(د    (Histamin- antasolin)يد  پاره با د هغوي د اثراتو د منځه وړلو 

د  مل)۲۰۰-۱۰۰(د  کورتيکوئي رومن  د  روغو حيواناتو  د  تطبيق شي.  ته  ګرام حيوان  محتوياتو ی 

د گنده شوو  او قلوي شوو    ېخطرناکو حالاتو ک  انتقال بايد صورت ونيسي. د عارضي په وخيمو او

 .که لازمه وي اجرا شي  Rumanotomyمحتوياتو خارجولو د پاره 
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 لنډیز    ۲۵.۶

انیمیا،   ې مونږ د وینېپه ذکر شوی څپرکی ک         ناروغي، ډیهایډریشن،  د جوړولو اورګانونو 

تر  لیو  ناروغي  غدو  لمفاوي  او  توري  د  نورمالي،  غیر  توازن  د  تیزابونو  د  لیوکوپینیا،  کیمیا، 

اړ  هر  مو  ارتباط  په  هغوی  د  او  ونیولې  لاندې  وینې  مطالعې  د  مثلآ  کړ  ترلاسه  معلومات  خیز 

اسې نور. همدارنګه د وینې کمبود د مایعاتو د  ي ، تورې او دجوړونکي غړیو لکه: ځیګر، هډوک 

ول لیوکیمیاګانې، د تیزابو بیلانس د لاسه ورکول او هم د توري او لمفاوي سیستم د لاسه ورک

 ناروغیو څخه یادونه شوې ده. 

( هفتو یا د دې څخه کم وخت ۸روغیو څخه عبارت دی کوم چې د) د ځیګر حاد ناروغي د هغه نا

 دوام وکړي. لپاره 

( میاشتو  ۶( هفتو څخه تر)  ۸)  ځیګر تحت حاد ناروغي د هغه ناروغیو څخه عبارت دی چې دد  

 پورې دوام کوي.

( میاشتو څخه زیاتې مودې لپاره    ۶د ځیګر مزمن ناروغي د هغه ناروغیو څخه عبارت دی چې د )

 م وکړي. دوا

 اجرا نه کړي.  ( عملیهBiosynthesisد ځیګر  عدم کفایه هغه وخت رامنځته کیږي چې ځیګر )

کول    ضرره  بې  وسیله  په  ځیګر  ضررناکه     (Purification):د  چې  لري  قابلیت  دې  د  ځیګر 

  ، الکول  لکه  کړي  بدل  موادو  کیمیاوي  ضرره  بې  په  مواد  نباتي      acetaminophenکیمیاوي  او 

 درمل. 

وظیفه   پ(Synthesisترکیبې  کې  وینه  په  چې  پروتینونه  هغه  زیاتره  لکه  (:  د یدا کیږي  البومین 

ت او  جوړول  صفرا  د  او  جوړیږي  واسطه  په  د  ځیګر  کیږي  سره  تر  واسطه  په  ځیګر  د  کول  رشح 

 غذایې موادو په هضم او د شحمیاتو او ویټامینونو په جذب کې رول لري.
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 ټامینونو ذخیره کول ترسره کوي.قند، شحمیات او د وی    ذخیروی

پروټی او  انزایمونه  پروټینانتقالول ځیګر  کار اچوي همدارنکه هورمونونه    نونه د  په  لپاره  د جوړلو 

ف د  غیر  ځیګر  او  تنظیموي  مقدار  استروجن  او  تیستوستیرون  کې  وینه  په  او  ګرځوي  عال 

 کولیسترول په ماتولو او جوړولو کې مهم رول لوبوي.

Gluconeogenesis.امینو اسیدونه او شحمیات په ګلوکوز بدلوي : 

 تبه دی. بې اشتهایې، بې قرارې، د وزن زیاتوالی یا کموالی او  سټړیا، و نښې د ځیګر د ناروغی

د معافیتي   د لمفاوي عقدو التهاب د بدن په ټولو برخو کې لمفاوي عقدی موجود دي او دا          

عق دا  او  دی.  بخش  مهم  ډیر  یو  ټولو  سیستم  د  او  کوي  جګړه  کې  مقابل  په  میکروبونو  د  دات 

ا څو  مقابل کې عکس العمل ښکاره کوي. پړسیدلی عقدات د یوه ی مکروبونو په    اجنبي اجسامو او

ته ویل  په وینه کې د سپینو کرویاتو کموالي  لمف نوډونو د لویوالي څخه عبارت دی. لیوکیمیا 

ل لري، د مختلفو ناروغیو او مختلفو انفکشنونو کیږي چې د بدن په معافیتي سیستم کې مهم رو 

 د بدن د ناروغۍ سبب ګرځي.کې دي کوم چې څخه د حجراتو ساتون
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 پوښتنی    ۲۶.۶

 له جملی څخه درست ترین جواب په نښه کړی.  څلور ځوابونو لاندی -۱

 د وینې جوړولو اعضاو ناروغی عبارت دی له :  -۱

 کو سرطان و د هډب:                           د ځیګر عدم کفایه  الف: 

                                         ټول جزونه درست دی   :د                                              لیوکیمیا  :ج

 :   دیهایدریشن کلینیکی نښې عبارت دی له د   -۲

ټول  د:      سپین رنګ کیدل   مکوزا  ج:     وزن د لاسه ورکول  ب:       مایعات له لاسه ورکولالف:  

 درست دی 

 :چې ځیګر لاندی وظایف اجرا نه کړيرامنځته کیږي د ځیګر  عدم کفایه هغه وخت   -۳

      کیمیاوی درمل تبدیلول      ج:    غذایی موادو څخه استفاده کول    ب:      sBiosynthesi    الف:

   د: الف او ب

په لاندی یو کې نسبت اسید ته زیات    Alkali)الکالوزیس هغه وخت واقع کیږي چې القلی )  -۴

 :څخه پورته ځي (7.5)نی نارمل حالت یع( د (pHشي  چې په پایله کې 

   ټول درست دید:       رومن   ج:         شحمیات  ب:     وینه   الف:

فعال    -۵ غیر  هورمونونه  همدارنکه  اچوي  کار  په  لپاره  جوړلو  د  پروټین  د  پروټینونه  او  انزایمونه 

ولو او  یسترول په مات وي او په وینه کې تیستوستیرون او استروجن مقدار تنظیموي او د کولګرځ

  :جوړولو کې مهم رول لوبوي

 هیڅ یو          د:    انساج     ج:     ځیګر        ب: وینه        الف : 



199 

 . د بدن په ټولو برخو کې لمفاوي عقدی موجود دي او دا د لاندی یو ډیر مهم بخش دی -۶

 تنفسی دوران           د:            ج:  هضمی دوران          الف:   وینی دوران  ب:     لمفاوی دوران 

 .سره ولولی او په لنډ ډول یی تشریح کړی په دقتلاندی تشریحی سوالونه   -۲

 د وینې د جوړیدو د اورګانونو د غړیو د ناروغیو نومونه کوم دي؟   -۱

 یت په اړه لنډ معلومات ورکړی؟ د ځیګر د ناروغیو او فعال -۲

 ن کیږي؟ کوم اساس تعی د څارویو د ډیهایډریشن فیصدي په  -۳

 واضح یې کړئ. باط لريد څارویو ډیهایډریشن د انیمیا سره کوم ارت -۴

 لیوکیمیا څه ته وایي او درملنه یې بیان کړئ.  -۵

 لیوکوپینیا تعریف او هم لاملونه یې ذکر کړئ. -۶

 وي غدو ناروغۍ نومونه واخلۍ او هم یې  درملنه تشریح کړئ.د توري او لمفا -۷

 رکړئ. و د ناروغیو څخه د مخنیوي او درملنې په اړه معلومات و نې د اورګانوند وی  -۸

 د ډیهایډریشن درملنه په مختلفو څارویو کې بیان کړئ. -۹

 د انیمیا کلینیکي نښې او تشخیص په مختصر ډول ذکر کړئ  -۱۰
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 حاتاصطلا  –ضمیمه  

Tachycardia  :د  د ته  ضر  زړه  زياتوالې  کاردیابان  چې  تکی  د    وائې  ،  پتیسیمیاسیمعمولاً 

 .   دل کيږيیاجانيت په وخت کې په څارويو کې ل، د دوران عدم کفايه او هي دردونهتوکسيميا 

Toxcaimiaتو توکسیمیا حالت رامینځ    : هر ته کله چې توکسین د وینی جریان ته داخل شی 

   .   کیږی

Bradycardia    :یر معمول شکل تر     په غ  د زړه د ضربان ورو والی ته ویل کیږی چی په دی کی

 ی.بلاک کیږ دی پوری چی یوه برخه یا مکمل زړه 

Pulse Rethym    متوالي امواجو د  دنبض ريتم    د: ریتم کیدای شی منظم او یا غیر منظم وی او 

ته وايجګوالې ترمنځ دزماني فاصلي محاسبه کو    يا   لي امواج منظم اواکيداي شي دغه متو   ی لو 

ي  بل پسي مساوي او په منظم ډول واقع کيږ  دغه فاصله يود  ظم ويمنظم وي که چيي من  غي

 م وي دغه موجونه په مساوي ډول نه واقع کيږي.ظر منیيي غچ اوکه

Amplitude  :نبض  د  ( پلAmplitudeپراخوالی  په وسیله د  اندازه  ( دا د ګوتو د فشار  س موج 

زی  کی  والوم  ستروک  په  زړه  د  سره  اندازی  زیاته  په  دا  او  دی    اتیږیکیږی  )چی   Aorticته 

semilunar valve)  کیږی. الی واقعکمو و یا  د استعمال ا بدون 

Congested heart failure .عبارت له زړه احتکانی عدم کفایه څخه دی : 

Acute heart failure ده یعنی په ناڅاپی دول د عدم کفایه رامینځ ته   : د زړه حاده عدم کفایه

 کیدلو ته وایي.

Chronic heart failure ځ ته کیږي.کل رامین: مزمن عدم کفایه ته وایي کوم چې په دوامدار ش 

Myocarditis( د زړه د عضلي التهاب ته وایې یعنې د :Myocardium  .برخې التهاب ) 
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Endocarditis  والونو د برخې التهاب ته وایي. : د زړه د ایندوتیلوم او 

Pericarditis  د زړه د کڅوړې یا :(Pericardium)   .د برخې التهاب ته وایې 

یا    Arteritis)ته )التهاب    Arteries)د شیریانونو یا )   (phlebitis)التهاب ته    (veins)او وریدونو 

 وایي. 

Exciting یمآ د ناروغۍ د مینځته راتلو  : په لومړي ډول د حیوان خاموشي د ناروغۍ لامل مستق

 مسئول دی. 

Predisposing causesي چې د حیواناتو بدن د ناروغۍ لپاره مساعده وي او  ونه د: دا هغه سبب

 مینه برابره وي. مساعدونکې فکتورونو له جملې څخه یو هم عمر دی.وغی ته ز نار 

Differential diagnosis:   لپار تشخیص  ناروغ  د  کې  تشخیص  ډول  دې  مختلفو په  د  ه 

م سره مقایسه کیږي  علای   علایموڅخه کار اخستل کیږي، کوم چې د مختلفو ناروغیو ترمینځ یې

  او بیا یې فرق کیږي. 

Sequelae:  په ناروغۍ کې د تیګا وهل تر څو لکه د طبق   ه وروسته اثرات ناروغۍ ند

 لونو پورې. ک

Obstruction:  مختلفو برخو کې لیدل کیږي. د کولمو بندش ته ویل کیږي چې دا د کولمو په 

Polypnea.په تبه کې د تنفس زیاتوالي ته وایې : 

Oligopneاختلالاتو په وجه    یدو عصبي: د تنفس په شمیر کې کموالي ته وایې چې د بعضي شد

 صورت نیسي.         

: Irregularrespiration   غیر منظم تنفس چې په بعضي عصبې اختلالاتو او مکمل ژور انستیزیا

 ه وجه مینځته راځي.پ
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: Tracheotomy .د تراخیا عملیاتو ته وایي 

Epistaxis:  ي.و ته وای ې څخه د وینې راتلل د پزې د خالیګاه څخه د وینې راتللد پز 

Haemataxis: د اپی ستاکسیس څخه یې    قسمت څخه راوځي   ېتنفسي سيستم دلاند  وينه د

تنفسي وینه د  په هغې کې  پ  فرق دا دی چې  بهیدنه منځته  سیستم د  وینه  برخې څخه  ورتنې 

 راځي. 

Haemoptysis سیستم د لارنکس برخی د ښکته طرف یا د سږو څخه نفسی  : که چیرته وینه د ت

 ټوخی سره یوځای وی.یاتره د راوځی ز

Rhinitis   سره پرنجی  او  سابندی  د  چې  کیږی.  ویل  ته  التهاب  غشا  مخاطی  د  پوزی  د  دا    :

 یوځای لیدل کیږی.

Upper respiratory system  . د تنفسی سیستم پورتنۍ برخې څخه عبارت دی : 

Lower respiratory system ده.تڅخه عبار ی سیستم د لاندنۍ برخی : دا اصطلاح د تنفس 

Leukopenia:  .په وینه کې د سپینو کرویاتو کموالي ته ویل کیږي 

انفکشنونو څخه  او مختلفو    ري. د مختلفو ناروغیو ل  چې د بدن په معافیتي سیستم کې مهم رول

 حجرات ساتونکې دي چې د بدن د ناروغۍ سبب ګرځي. 

Euthanasia   زیاتره په اسونوکې د ضعیفوالي له کبله :(Euthanasia) مل ضروري ګڼل کیږيع . 

بیا په مقابل کې مړینه    نو   وينه    د رغیدو وړ   حالت غوره کړی وي او  شدید  یعنی که ناروغۍ ډیر

 اجرا کیږي.

Benzaminhexachloride   (B.H.C):    د   چېپودر Organophosphates  څخه جملې    له 

 . خارجی پرازیتونو څخه د مخنیوی په خاطراستعمالیږي هم دکیږي شمیرل 
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Sarcoptic Mange     چې دی  څخه  جملې  له  پرازیتونو  خارجی  هغه  د  برخې    د:  هغه  بدن 

 ( ټاپي جوړويلنېپرمخ پنډ )پ يپوستکد   لري او ۍوړ ې  چې لږوي زيانمن

Psoroptic Mange    :د    ه بياپه تي   لري  ۍبدن هغه برخې زيانمنې کوي چې ډيري وړ   دDorsa  

او د   )ملاتي(  )اړخونه(  طرفونه  ل  دواړه  په  د  ،وريلکۍ  او   چې  توئيدو      داسې   يا   وړيو 

لری چی د    جودو (  Wet Ringلنده ) څي    حلقې په  ېيو   د  یې  خوا  شاو  ،سبب کيږي  داغونو   نورو

 وي.  ی نم لرونکې حلقې په واسطه احاطه شو  داغ د نوموړی حلقی

Carbon tetracholorideخنیوي په ا هم یوه زهري ماده ده چې پخوا د ځیګر د چینجیانو د م: د  

 . کاوه حساسیت پیداخاطر ورکول کیده او حیوانات به یې مسموم کول او پوستکي به ورسره 

 



204 

رنګه اطلس عکسونو د د کتاب  

 

 

 

 

 

 

 

 

 ( ۳۰:۶۶: د اس د نبض معلومولو ساحه  )شکل -۱

 

 ( ۳۰:۶۹و ساحه)ض د معلومولد نب د سپی : شکل -۲
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 ( ۶۷: ۳۰د معلومولو ساحه ) نبض  د یک :   په غوا شکل -۳

 

 ( ۳۰:۶۸: د غوا د نبض د معلومولو ساحه ) شکل -۴

  

 په غواو کې د پوستکی التهاب نښې شکل :  -۵
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 شکل: په پسونو کې د پوستکې التهاب نښې -۶

 

 : په وزو کې د پوستکی التهاب نښې شکل -۷ 

 

  سره حساس سپی  نوع  د پوستکی اتوپیک التهاب شکل:  -۸
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 (۱۹شکل: د پوستکی اتوپیک التهاب سره حساس سپی  نوع) -۹

                

 
  
 
  
 
  
  
 
  
  
  
  
  

 

                           

                     

     

       

        

                     

 

ې درماتایتس ساح د ېبرخوک په مختلفو : حساس سپی  شکل -۱۰  
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 ې درماتایتس ساح د ېک برخو  په مختلفو شکل: حساس سپي   -۱۱

 

نښېاتوپیک درماتایتس  د ېپه برخه ک  ې ګیډ دشکل :  -۱۲  

 

 (  ۷:  ۱۱ه )معاین  )الرجیکی(بایوپسي دجلد شکل :   -۱۳
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 نځلمیسپی  ریعه دذسیپټک په  يانت دشکل :   -۱۴

 

 شکل: دترومبوز دري اساسي فکتورونه ليدل کيږي.  -۱۵
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 Yellow and red marrowشکل:  -۱۶

                  

                  

                          

                     

                 

              

              

               

            

              

 

 Bone marrowشکل:   -۱۷
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 شکل: هډوکی د مغزناخوالی  -۱۸

 

 
  
  

                     
                 

             

            

            

           

          

          

               

             

             

            

          

             

            

                          

                                 

                    

                    

                 

      

 

 (medscape.com)د هډوکي مغزمختلف حجراتشکل:  -۱۹
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 شکل: د ډیهایډریشن کلینیکی نښې  -۲۰

            

 
 د ډیهایډیریشن کلینیکی نښې شکل: -۲۱
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 شخیص په وخت کې د لیمف نوډونو د موقعیتونو لیدنهشکل: د ت -۲۲

 

 د موقعیت لیدنه.  (Mesenteric lymphnode)شکل: د ناروغۍ په وخت کې د  -۲۳
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 ( څخه وروسته د ملا د برخې د لمفاوي عقداتو لیدنه Post mortemشکل:  د ) -۲۴

 

ه ابومازوم کی د دغه تومورونو د موجودیت له کبله د حیوان وزن دلاسه ورکولوشکل: پ -۲۵  
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 موقعیت  شکل: د حیوان دعقداتو  -۲۶

 

 

 

 

 

 

 

 شکل: وروسته د مړینې موندنې  -۲۷
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 یمیک لیمفوسرکوما باندې اخته حیوان شکل: په تا -۲۸

 

 شکل: د پوسټمارټم په وخت کې د تایمک لیمفوما مشاهده -۲۹
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 شکل:  دهاضمي د پورتنی کانال نیوپلازیا -۳۰

 

 اخیستل شکل: په سلایډ باندې د نمونې  -۳۱
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دېبهراستنهدجراحيعملپهذریعهشکل:دعق-3۴  

دیڅخهلیدنهشکل:شقکولوپهذریعهدعق-23

)لیدنه virtuavet.wordpress.com) 

https://www.google.com.af/url?url=https://virtuavet.wordpress.com/2012/01/22/classic-lymphoma-diagnosis-in-a-dog/&rct=j&frm=1&q=&esrc=s&sa=U&ved=0ahUKEwjfmNTf8YHNAhWBFhQKHdNrAB0QwW4IHDAE&usg=AFQjCNGUTYrjwML2GSychV6xV9LV54Nqng
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شکل:داسپهغاړهکېجلدیزخمونه-3۶  

 

دېساحېګنډلعقشکل:دلیزرپهذریعهد-33  

 

پهEquine histoplasmosisکل:دش-3۵

اسکېجلدینښې
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  تخاب شوی.ته ان (Euthanasia)شکل: په هستوپلازموزس ناروغۍ مصاب اس  -۳۷

 

 

 

 

 

 

 



221 

(References) اخذونهم   

1. Blood and Henderson. (1983). Veterinary Medicine. A Text Book of Diseases  of 

Cattle, Sheep, Pigs, Goats and Horses. Baillere Tindall. Landon. Pp 270-299. 

2. Bradford, P.Smith.(1996). Large Animal Internal Medicine Second edition,  

Manifistable of disease in the Neonate. Pp101-102.  

3. Blood and handerson. (1999). Veterinary Medicine. Baillere Tindall. Landon 

7thedition Pp  270-299. 

4. Constable, P. D., Walker, P. G and Morin, D. E. (1998). Clinical and laboratory 

assessment of hydration status in neonatal calves with diarrhea. J An Vet Med  

Assoc; 212:991-996. 

5. De Benedetto, A., Agnihothri, R., McGirt, L. Y., Bankova, L. G and Beck, L. 

A.(2009). Atopic dermatitis: a disease caused by innate immune defects. The 

Journal of investigative dermatology129 (1): 14–30. 

6. E. Susan, B.S. Aiello and Asa Mays. (1997). the Merk Veterinary Manual. Eight 

Ed. Pp 75-92. 

7. I. Hill’s. (2011). End-stage liver disease. Journal Hill’s prescription diet.Pp1-2. 

8. Jane, Parish. (2008). MSU Extension Beef Cattle Specialist. Bloat and Acidosis 

Prevention and Management. Cattle Business in Mississippi.    

9. Jorg, M.D. Enemark. (2007).The monitoring prevention and treatment of sub- 

acute ruminal acidosis. (SARA): A review. University of Copenhagen, Faculty     



222 

of Life Sciences, Department of Large Animal Sciences, Medicine and Surgery.  P 

38.     

10. K. Marie, Krause. (2006). Understanding and preventing sub-acute ruminal 

acidosis in dairy herds: A review, Food Animal Production Medicine Section, 

Department of Medical Sciences, School of Veterinary Medicine, University of 

Wisconsin-Madison, Linden Drive, Madison27: Lio, PA (2013). Non-

pharmacologic therapies for atopic dermatitis. Current Allergy and Asthma.  

Reports13 (5): 528–538.  

11. Lauren, R. Pinchbeek.  (2013). Canaine Atopic Dermatitis Treatment. Pp 1-7. 

12. Maclarnon, Andy. (2006). Bone marrow. Journal Bitesized immunology, 

University of Birmingham, UK.Pp1-2. 

13. M. Shovonlal. (1997). Veterinary Medicine .Calcutta, India. Pp 3,4,5 

7,8,46,48,21, 

14. Michelle, Kopcha. (2008). Oral fluid therapy for Adult Dairy cattle. Michigan 

State University. Pp 2-4 

 

15. Robert, wikirk.(1980). Current Veterinary Therapy VII small animal 

practice.Pp 450 

16. Radostits, O.M., Gay.C.C. Blood.D.C and Hinchcliff, K.W. (2004).A textbook 

of the Diseases o Cattle, Sheep, Pigs, Goats and Horses. Edt.9th Pp3, 23, 77, 

361,399,421. 

        



223 

17. Radostits, O.M., Gay, C.C., Blood., D.C and  Hinchcliff.K.W. (2006).A 

textbook of the Diseases of Cattle, Sheep, Pigs, Goats and Horses. Edt.10thPp ,۵ 

13, 14, 15, 16, 210, 293, ۳۹۹, 406,۴۲۱, 434, 450,464,519,651. 

18. Roeder,  B.L, Su. C.L and  Schaalje, G.B. (1997). Acute effects of intravenously 

administered hypertonic saline solution on transruminal rehydration in dairy 

cows. Am J Vet Res   ; 58:549-554. 

19. Roussel, A.J., Cohen, N.D and Holland, P.S. (1998). Alterations in acid-base 

balance and serum electrolyte concentrations in cattle: 632 cases (1984-1994). J 

Am Vet Med Assoc; 212:1769-1775. 

20. Roussel, A.J. (1999). Fluid Therapy in Mature Cattle, In: VCNA Food Animal 

Practice: 15(3): 545-557 

21. Stephen, j. Ettinger. (1983). Textbook of Veterinary Internal Medicine, Second 

edition. California last angles P 67. 

22. Stephen, j. Ettinger. (1989). Textbook of Veterinary Internal Medicine, dogs    

& cats disease. Pp-1317-1318. 

 23. Stephen, M. Reed and Warwick, M. Bayly.(1998). Equine Internal  

        Medicine. Pp-290 

24. Small, Bruce, M. (2004). Bone marrow failure. Journal. Pp1-5 

25. SARA, PEDERSEN. (2013). Principles of fluid therapy in cattle. Vets. P 1 

26. Sherman, M. David.  (1995). Practical guide for Veterinary field clinic 

(Translation of Mehraban) FAO. Animal health for Afghanistan. 



224 

27. Valencia, Higuera. (2015). what is lymph node biopsy?  Pp 1-6.   

28. William, W., Carlton and Donald, Mc. Gavin, M. (1988). THOMSON'S 

Special Veterinary Pathology. Second edition. Department of veterinary 

Pathology. Pp 131,132,175-198. 

29. Yarbrough, K.B., Neuhaus, K.J and Simpson, E.L (2013). The effects of 

treatment on itch in atopic dermatitis. Dermatologic Therapy 26 (2): 110–119. 

30-   ( کلی.  ار.  دردا۱۳۸۰ډبلیو،  بالینی  تشخیص   .  )  ، اول  جلد  تالیف  مپزشکی 

 نشګاه شهید باختر کرمان ایران.    دا  انتشارات



۲۰۱۵ ۲۰۲۱ 

 

1 

 ننګرهار پوهندوی محب الرحمن جنتي  د عالی ریاضیاتو عمومي کورس 2 خوست  پوهنوال ګل محمد جنت زی  عمومي ریاضیات 1

3 
  I ،434 Aعالي کلکولس 

 ریاض 
 ننګرهار پوهندوی نظر محمد  II      عالي کلکولس  4 ننګرهار پوهندوی حمیدالله یار 

 6 ګرهارنن پوهنوال  لطف الله صافی  د نفوسو جغرافیه  5
 ، IIفزیکی کیمیا  

 الکترولیتی محلولونه او الکتروکیمیا 

پوهاند دوکتور خیر محمد  

 ماموند 
 ننګرهار

7 

، کیمیاوی کنتک او  III   فزیکی کیمیا 

کتلسس، کروماتوګرافي او  

 اسپکتروسکوپي 

پوهاند دوکتور خیر محمد  

 ماموند 

 ننګرهار

 

 

 د ژويو فزيولوژي  8
پوهاند غنچه ګل حبیب  

 صافی
 رهارننګ

9 
د ودانیو د تودولو تخنیک، لومړی  

 برخه، د سون تخنیک 
 ننګرهار پوهنوال عبدالغیاث صافی د متیورولوژی مبادی  10 ننګرهار داکتر غلام فاروق میر احمدی 

11 
معیار های جدید اعمار  

 ساختمان
 12 ننګرهار داکتر انجنير محمد عمر تيموری

چگونگی مصرف انرژی در  

 ی ساختمان های رهایش 

داکتر انجنير محمد عمر 

 تيموری
 ننګرهار

 ننګرهار پوهاند عارف الله مندوزی  د ژوند چاپیریال  14 ننګرهار سطان احمد نیازمن  الجبر او د عددونو تیوری، لومړی برخه  13

15 
د اوسپیز کانکرېټي عناصرو د لومړی  

 صنفي کار متودیکي لارښود 

پوهندوی انجنیر عبادالرحمن 

 مومند
 ننګرهار پوهنوال محمد اسحق رازقی  جامداتو میخانیک  16 ننګرهار

 عضوی کیمیا،کړیوال ترکیبونه  17
پوهاند دوکتور محمد غوث  

 حکیمی
 18 ننګرهار

د ودانيو د جوړولو مهندسي  

 اساسات، لومړی ټوک 

دیپلوم انجينېر اسدالله  

 ملکزی
 ننګرهار

19 
د ودانيو د جوړولو مهندسي  

 اساسات، دویم ټوک 
 ننګرهار محمد طاهر کاڼی   کيميايي عنصرونه، لومړی ټوک 20 ننګرهار نجينېر اسدالله ملکزی دیپلوم ا

 22 ننګرهار محمد طاهر کاڼی       دویم ټوک کيميايي عنصرونه 21
 د اقتصاد او تجارت اصطلاحات 

 پښتو تشریحی قاموس( -)انګلیسی   

 پوهنیار عبدالله عادل 

 او امان الله ورین 
 ننګرهار

 24 ننګرهار داکتر عبدالله مهمند  لجبر خطي ا 23
روانشناسی و ضرورت آن در  

 جامعۀ افغانستان
 داکتر اعظم دادفر 

کابل 

 پوهنتون 

 26 بلخ پوهاند ولی محمد فائز مبادی اقتصاد زراعتی  25
اساسات هندسه ترسیمی 

 مسطح 

پوهنوال سید یوسف  

 مانووال
 بلخ

27 
تأسیسات و تجهیزات تخنیکی  

 ساختمان 
 نجنیر محمد عمر تیموریداکتر ا

پولی تخنیک  

 کابل 
 د رادیویي خپرونو تولید  28

پوهنوال دوکتور ماسټر 

 واحدي
 خوست 

29 
د خاورې تخریب او د چاپیریال  

 ککړتیا 
 تیوری و سیاست بودجه عامه  30 خوست  پوهنیار محمد حنیف هاشمي

پوهنوال داکتر سید محمد  

 ټینګار
 کابل 

 حیوانات مفصلیه  31
داکتر دیپلوم علی آقا  پروفیسور 

 نحیف 
 32 هرات

عضوي کیمیا، د اروماتیک او  

 هیتروسیکلیک برخه 

پوهنوال دوکتور ګل حسن  

 ولیزی
 کابل 

 د انجنیری میخانیک  34 ننګرهار پوهاند محمد بشیر دویال   ژې تحلیل او مدیریت د پرو 33
پوهنوال محمد اسحق  

 رازقی 
 ننګرهار

35 
ړی  کلکولس او تحلیلي هندسه، لوم 

 برخه 
 36 ننګرهار پوهندوی سید شیر آقا سیدي  

کلکولس او تحلیلي هندسه،  

 دوهمه برخه 
 ننګرهار پوهندوی سید شیر آقا سیدي  

 کارتو گرافی با اساسات توپوگرافی  38 ننګرهار پوهاند محمد طیب   د کرنیزو محصولاتو بازار موندنه  37
پوهنوال دوکتور محمد طاهر  

 عنایت 
 ننګرهار

 خوست  پوهنمل بهرام امیری   د موادو مقاومت 40 ننګرهار انجنیر اسد الله ملکزی ژي سمپا کوونکي ودانۍانر  39

41 
فزیکی کیمیا ګازونه او کیمیاوی  

 ترمودینامیک 
 42 ننګرهار پوهاند خیر محمد ماموند 

اطلاعاتو ته د لاسرسي لارې  

 چارې 
 ننګرهار دانش کړوخیل  

 ننګرهار پړهاند انجنیر زلمی خالقی   د فاضله اوبو انجنیري  44 ننګرهار الله صافی  پوهاند لطف   حیاتي جغرافیه  43

 46 ننګرهار سلطان احمد نیازمن  د ریاض په هکله خبرې اترې  45
-اقتصادي جیولوجي )کانپوهنه 

 فلزي کانونه( 

پوهاند دوکتور شریف الله   

 سهاک
 ننګرهار

47 
 ګروه های اجتماعی بسته  

 اختی سکتها( )مطالعه جامعه شن
 بلخ محمد نعیم نسین  ګرم شدن کره زمین  48 کابل پوهنتون  داکتر احمد سیر مهجور 

49 
الجبر او د عددونو تیوري دوهمه  

 برخه 
 50 ننګرهار سلطان احمد نیازمن 

اعمار ساختمانها )اساسات، مواد و  

 سیستم ها( 

پوهندوی  انجنیر امان الله  

 فقیری 

کابل 

 پولیتخنیک 
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51 
نجنیري کې د اټوکډ  په سیول ا 

 استعمال 
 ننګرهار پوهندوی محمد طاهر کاکړ  وترینری عمومي پتالوژي  52 ننګرهار پوهنوال میا پاچا میاخیل 

 ننګرهار پوهنوال عزت الله  جیومورفولوژي  54 ننګرهار پوهندی ګل حکیم شاه سیدی  انجنیري جیودوزی )سرو(  53

 56 خوست  ماستر واحدی پوهنوال داکتر  د تلویزیوني خپرونو تولید  55
اوسپنیز کانکرېټي عناصر ، 

 لومړی برخه 

پوهنوال ديپلوم انجنیر  

 عبادالرحمن مومند 
 ننګرهار

 ننګرهار ذاکره بابکرخیل زولوجی غیرفقاریه  58 ننګرهار ذاکره بابکرخیل زولوجی فقاریه   57

 بلخ داکتر عبدالله مهمند  الجبر معاصر  60 ننګرهار پوهاند انجنیر زلمی خالقی  د تهداب انجنیري  59

61 
رهنمود موثریت حفظ انرژی در  

 تعمیرات
 خوست  داکتر عبدالله مهمند  معاصر الجبر  62 کابل  داکتر انجنير محمد عمر تيموری

 64 بېلابېل داکتر یحیی وردک  آلماني د افغانانو لپاره   63
د افغانستان د پوهنتونونو د درسی  

 کتابونو چاپول  
 ټولو ته   یحیی وردک داکتر

 د پروژې مدیریت په عمل کې  66 بېلابېل داکتر یحیی وردک  آلمانی برای افغانها به دری  65
محمد داود علم او يو اف .  

 ګهل
 ننګرهار

 نباتي فزیولوژي لومړی جلد 68 ننګرهار پوهاند محمد بشیر دودیال  صنعتي اقتصاد  67
پوهنمل محمد طاهر  

 میاخیل 
 خوست 

 ننګرهار پوهاند محمد اسحق رازقی  د ساختمانونو تحلیل )لومړی برخه(  70 خوست  پوهنمل محمد طاهر میاخیل  فزیولوژي دوهم جلد نباتي  69

71 
د ساختمانونو تحلیل )دویمه  

 برخه( 
 72 ننګرهار پوهاند محمد اسحق رازقی 

د مهنډسانو د پاره ساختماني  

 ستاتیک زده کړه 

دیپلوم انجنیر اسدالله  

 ملکزی
 رهارننګ

73 
د ساختمان د جوړلو طریقې )لومړی  

 برخه( 
 74 ننګرهار پوهاند انجنیر محمد عیسی تنها 

د ساختمان د جوړلو طریقې  

 )دوهمه برخه( 

پوهاند انجنیر محمد عیسی  

 تنها
 ننګرهار

75 
سیټونه او هرڅه د هغوی په  

 هکله

لیف بوکوفسکی/ سلطان احمد 

 نیاز من 
 76 ننګرهار

 عناصرو  د لویو لارو د هندسي 

 ډیزاین 

 پوهنیار انجنیر م. شاکر فاروقي 
 ننګرهار

 78 ننګرهار پوهنوال میاپاچا میاخیل  د سرخلاصو کانالونو هایدرولیک  77
د جوړښتونو تحلیل )لومړی  

 برخه( 

پروفیسور حفیظ الله وردک او  

 پروفیسور دکتور زرجان بها 
 خوست 

79 
د جوړښتونو تحلیل )دوهمه  

 برخه( 

الله وردک او  پروفیسور حفیظ 

 پروفیسور دکتور زرجان بها 
 ننګرهار سطان احمد نیازمن  د ریاض منطق  80 خوست 

 د اوبو رسولو انجنیري  82 ننګرهار ټول پوهنتونونه  انجنیري درسي کتابونه  ۴۵ 81
پروفیسور انجنیر محمد 

 عیسی تنها 
 ننګرهار

83 
اوسپنیز کانکریټي عناصر ډیزاین 

 )دویمه برخه، لومړی ټوک( 

پوهاند دیپلوم انجنیر  

 عبادالرحمن مومند 
 84 ننګرهار

اوسپنیز کانکریټي عناصر ډیزاین  

 )دویمه برخه، دوهم ټوک( 

پوهاند دیپلوم انجنیر  

 عبادالرحمن مومند 
 ننګرهار

85 
د انجنیری اساسی ریاضی  

 )دوهمه برخه( 
 86 ننګرهار    پوهندوی عبدالغفور نیازی  

د انجنیری اساسی ریاضی  

 برخه( )لومړی 

 پوهندوی عبدالغفور نیازی  

   
 ننګرهار

 ننګرهار سید شیر اقا سیدی  د تحلیلی هندسه لومړی برخه  88 ننګرهار پوهاند محمد بشیر دویال   د اقتصادي پرمختیا تیوري  87

 کيد او ګرافیک  90 ننګرهار   پوهیالی فضل اکبر    عمومي تخنیکي رسم  89
پوهنوال دیپلوم انجنیر  

 جلالي  بهاوالدین
 ننګرهار

 ننګرهار احسان الله آرینزی  نړیوالې ټولنې  92 ننګرهار شیرخان حساس د اقتصاد د علم اساسات 91

 94 ننګرهار پوهاند عزت الله سایل  اقلیم پوهنه   93
پښتو  -د طبیعي علومو انګلیس 

 قاموس

پوهنوال ډاکتر نظر محمد  

 سلطانزی ځدران
 ننګرهار

 96 ننګرهار ار راز محمد فیض پوهنی جنایي ارواپوهنه  95
د جوړښتونو تحلیل )درېیم  

 برخه( 

پروفیسور حفیظ الله وردک او  

 پروفیسور دکتور زرجان بها 
 خوست 

 د اوبو لگولو انجنیری 97
پوهندوی دېپلوم انجنیر اصغر  

 غفورزی 
 ننګرهار عبدالملک پرهېز  د انسان فزیولوژي او اناټومي  98 ننګرهار

 100 ننګرهار وال حسین آرمانپوهن نیماتولوژدي  99
د کورنیو الوتونکو د روزنې  

 اساسات 
 ننګرهار پوهاند میر حالم نیازی 

 ننګرهار پوهاند محمد بشیر دودیال  د کرنې تشریحي قاموس 102 ننګرهار پوهاند محمد بشیر دودیال  د سازماني اړیکو مدیریت  101

 ننګرهار پوهندوی روزي خان صارق  دوهمه برخه   حیواني تغذیه 104 ننګرهار ق پوهندوی روزي خان صار  لومړی برخه   حیواني تغذیه 103

 ننګرهار پوهنوال محمد بایر درمل  وترنري فارمکولوژي  ۱۰۶ ننګرهار پوهندوی پیر محمد ستانکزی  وترېنري داخله  105

 ۱۰۸ ننګرهار پوهنیار اکرام الله وقار  کوانتم میخانیک  107
  لهد جرمني ژبې اسانه زده کړه، 

 اساساتو نه تر ادبیاتو پورې 
 ننګرهار داکتر اکرم ملکزی 
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 ننګرهار پوهنمل ریحان الله رحیمي  عامه اقتصاد  ۱۱۰ ننګرهار پوهنیار محمد عرفان قریشي رهبري له تیوري تر عمله 109

 ننګرهار زی فقیر پوهنمل مصور   د بشري سرچینو مدیریت  ۱۱۲ ننګرهار پوهنیار نثار احمد مصلح  د څیږنې مېتودولوژي  111

113 
مرکزي بانګ او پرمختللې پولي  

 سیاستونه 
     خوست  پوهاند دوکتور عبدالقیوم عارف 



Publishing Textbooks 

 

Honorable lecturers and dear students ! 

The lack of quality textbooks in the universities of Afghanistan is a 

serious issue, which is repeatedly challenging students and 

teachers alike. To tackle this issue, we have initiated the process of 

providing textbooks to the students of medicine  . 

For this reason, we have published 365 different textbooks of 

Medicine, Engineering, Science, Economics, Journalism, and 

Agriculture from Nangarhar, Khost, Kandahar, Herat, Balkh, Al-

Beroni, Kabul, Kabul Polytechnic, and Kabul Medical universities. 

The book you are holding in your hands is a sample of a printed 

textbook. It should be mentioned that all these books have been 

distributed among all Afghan universities and many other 

institutions and organizations for free. All the published textbooks 

can be downloaded from www.ecampus-afghanistan.org & 

www.kitabona.com . 

The Afghan National Higher Education Strategy (2010-2014) 

states: “Funds will be made available to encourage the writing and 

publication of textbooks in Dari and Pashto. Especially in priority 

areas, to improve the quality of teaching and learning and give 

students access to state–of–the–art information. In the meantime, 

translation of English language textbooks and journals into Dari and 

Pashto is a major challenge for curriculum reform. Without this 

facility it would not be possible for university students and faculty to 

access modern developments as knowledge in all disciplines 

accumulates at a rapid and exponential pace, in particular this is a 

huge obstacle for establishing a research culture. The Ministry of 

Higher Education together with the universities will examine 

strategies to overcome this deficit ”. 

We would like to continue this project and to end the method of 

manual notes and papers. Based on the request of higher 

education institutions, there is the need to publish about 100 

different textbooks each year.  



 

I would like to ask all the lecturers to write new textbooks, 

translate or revise their lecture notes or written books and 

share them with us to be published. We will ensure quality 

composition, printing and distribution to Afghan universities 

free of charge. I would like the students to encourage and 

assist their lecturers in this regard. We welcome any 

recommendations and suggestions for improvement. 

 

It is worth mentioning that the authors and publishers tried to 

prepare the books according to the international standards, but if 

there is any problem in the book, we kindly request the readers to 

send their comments to us or the authors in order to be corrected 

for future revised editions . 

We are very thankful to Kinderhilfe-Afghanistan (German Aid for 

Afghan Children) and its director Dr. Eroes, who has provided fund 

for this book. We would also like to mention that he has provided 

funds for 230 medical and non-medical textbooks so far . 

I would like to cordially thank Chancellor of Universities, Deans of 

faculties, and lecturers for their continuous cooperation and 

support for this project  . 

I am also thankful to all those lecturers who encouraged us and 

gave us all these books to be published and distributed all over 

Afghanistan. Finally, I would like to express my appreciation for the 

efforts of my colleagues Hekmatullah Aziz and Fahim Habibi in the 

office for publishing and distributing the textbooks . 

 

Dr. Yahya Wardak 

Ministry of Higher Education, Kabul, Afghanistan, April, 2022 

Mobile:  0706320844, 0780232310 

Email: textbooks@afghanic.org 
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