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  مقدمه
  

حیوان خانگی  عنوان به ها وجود دارد که بسیاري از این گونه راسته 28در  پرنده گونه 9800بیش از 
این  مرتبط با بیهوشی ،پرندگان و فیزیولوژي در مورد آناتومیاول این کتاب  بخششوند.  نگهداري می

جزئیات بیشتري در مورد  ،ادامهها در پرندگان بحث خواهد کرد. در  ها، داروهاي بیهوشی و تکنیک گونه
جدا  و جغدسانان) سانان (شاهین و پرندگان شکاري شدهحیوانات خانگی ارائه  عنوان به معمولهاي  گروه

و  آناتومیتنوع  گیرند. مورد بحث قرار می )و کبوترسانان نانسا طوطی، انسان گنجشک( ها از سایر راسته
گونه  6000 تقریباًان سان گنجشکمثال  عنوان به وجود دارد؛ زیادي حتی در یک راستهفیزیولوژیکی 

  هستند.
از بیمار کشنده باشد.  ةاست براي پرندد که ممکن شو باعث ایجاد استرسی می غالباًی دست کردنمقید 

ه استفاد استرس در بسیاري از اقدامات براي پرندگان کم یک روش جایگزینِ عنوان بهاغلب  بیهوشی
با  معاینۀ چشمو  رادیوگرافی )،venipuncture( یري وریديشود. اقدامات غیردردناك، مانند خونگ می

 نیاز دارند. تري نسبت به اقدامات دردناکی مانند جراحی هاي ساده ها و رهیافت افتالموسکوپ، به روش
وت است. بسیاري از مطالعات متفا ،پرندگانهاي  شده و گونه جامنبسته به روش ا ،احتیاجات بیهوشی

اي در  هاي گونه هاي مختلف پرندگان انجام شده است، اما وجود تفاوت در گونه بیهوشی و ضددردي
ها کاهش داده و نیاز به تحقیقات بیشتر را  پاسخ به داروها ممکن است کاربرد این کار را براي سایر گونه

هاي پرندگان اعمال شود، اما  تواند در بسیاري از گونه اي می ستردهاگرچه اصول بیهوشی گ افزایش دهد.
  متفاوت باشد. ها  قابل توجهی بین گونه طور بهداروها ممکن است  دوز

 طور به، و تنفسی عروقی هاي قلبی سیستم ویژه به، ولوژي پرندگانیو فیز هاي خاصی از آناتومی جنبه
در پرندگان  فزایش خطرات بیهوشیاو این امر با  بودهمتفاوت  هاي پستانداران قابل توجهی با سیستم

، خطرات افتههاي کنترلی بهبودی روشبیهوشی و  استنشاقیهمراه است. اگرچه استفاده از داروهاي 
خطر خالی از مرتبط با بیهوشی پرندگان را به میزان قابل توجهی کاهش داده است، اما این اقدام هرگز 

  نیست.
قرار  تأثیرمدت تحت  بیمار را بیشتر از یک روش کوتاه ،مدت طولانی در بیهوشی ،جانبی بیهوشی عوارض

، توجه بیشتر به ایجاد ثبات در بیمار و مرگتر، براي جلوگیري از  طولانی ايه هوشیدهد. در طی بی می

 



  بیهوشی در پرندگان │ 10

هاي حیوانات خانگی غیرمعمول، ارزیابی  حفظ پارامترهاي فیزیولوژیکی ضروري است. همانند سایر گونه
دار ومیر برخور بیهوشی از اهمیت بالایی در کاهش عوارض و مرگحین هاي  قبل از بیهوشی و مراقبت

 شود. تثبیت یهوشیبالقاي ساعت قبل از  48تا  پرندگانوضعیت سلامتی اغلب لازم است که  هستند.
شرح شده به دامپزشکان  ارائههاي مختلف پرندگان  هاي بیهوشی در گونه هاي حمایتی و پروتکل مراقبت

پرندگان  فیزیولوژيو  آناتومی ةدربار ارائه دانش به جراح دامپزشک ،بخشهدف از این  داده خواهد شد.
همچنین  قرار دهد؛ است. تأثیرو شرایط رایج که ممکن خطرات مرتبط با بیهوشی بیمار را تحت 

هاي بعدي تفاوت بین  بخش. در شرح داده خواهد شدها و داروهاي مربوط به بیهوشی پرندگان  روش
  شود. بررسی میپرندگان  اي در ونهگ
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  فصل اول

  آناتومی و فیزیولوژي
  

  

-  بسیار متفاوت است، در این بخش تفاوت با پستانداران پرندگان و فیزیولوژي آناتومیاز آنجا که اساس 
  هاي پرندگان وجود دارد. تنوع زیادي بین گونههمچنین هد شد. هاي اصلی شرح داده خوا

  دما
 گراد سانتیدرجۀ  42تا  39، بین بالاتر از پستاندارانآنها  هستند، اما دماي داخلی بدن خونگرم پرندگان

را فراهم  الایی دارند که انرژي کافی براي پروازب ان متابولیسمبا داشتن این دماي بالا میزآنها  است.
کند. پرندگانی که منابع انرژي کافی براي حفظ میزان متابولیسم بالا را ندارند، در حفظ دماي بدن  می

ور در بیمارستان بستري خود مشکل دارند. بنابراین، پرندگان بیمار باید در یک محیط گرم یا انکوبات
  کاهش یابد.آنها  شوند تا انرژي مورد نیاز

پرندگان  شوند. تلف می گراد سانتیدرجۀ  46دارند و در  دماي بالا تحمل کمی برايهمچنین  پرندگان
 ،بال زدن له زدن)، بال نفس زدن (له کنند: نفس از چندین روش براي از دست دادن گرما استفاده می

این  ۀاز جمل ،و شانت خونی ، پوستنازك در نواحی زیر بالپوستی ة پرد، هاي هوایی سطح وسیع کیسه
  .ها هستند روش

ها،  شکل در پرهاي آنم هر گونهکنند،  استفاده می از پرهاي خود در تنظیم حرارت از آنجا که پرندگان
آنها  شدن یا از بین رفتن در اثر پرکنی، باعث کاهش ظرفیت تنظیم دماي بدن مثال چرب عنوان به

ند تا اطمینان احتیاج دار يدر حین بستري شدن به مراقب بیشتر ،شود. پرندگانی از این دست می
  گیرند. قرار نمی رض هیپوترمیحاصل شود که در مع

  عروقی یستم قلبیس
شکمی نزدیک به -اي ینهة ساي مقداري متمایل به سمت راست خط میانی، در قدام حفر چهارحفره قلبِ

 ها آئورت صعودي به سمت راست انحنا دارد و یا ورید ). در بعضی از گونه1،1شکل قرار دارد ( جناغ
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ها و  هاي جزئی در دریچه شود. همچنین تفاوت از طریق سینوس سیاهرگی وارد دهلیز راست می اجوف
 2نسبت به حیوانات دیگر وجود دارد. فیبرهاي پورکنژ نوع  سیسستم هدایت الکتریکی قلب پرندگان

  کنند. ن با سرعت بالا کمک میهمزما کنند و به ضربان کامل در میوکارد بطن نفوذ می طور به
  

  
  

  زینتی هاي معمولِ پرندگان : گونه1،1جدول 
  (گرم) میانگین وزن راسته نام علمی به انگلیسی  نام گونه به فارسی نام گونه
  460تا  310 نانسا طوطی African grey parrot Psittacus erithacus کاسکو

 600تا  262 سانان بوف Barn owl Tyto alba انبار جغد

 2000تا  850 نانسا طوطی Blue and gold macaw Ara ararauna آراي آبی و طلایی

 510تا  275 نانسا طوطی Blue-fronted amazon Amazona aestiva آبی آمازون پیشانی

 Budgerigar Melopsittacus استرالیایی طوطی
undulates 85تا  35 نانسا طوطی 

 29تا  12 انسان گنجشک Canary Serinus canaria قناري

 2500تا  1600 سانان بوف Eagle owl Bubo bubo  بوف شاه

 50تا  40 نانسا طوطی Fisher`s lovebird Agapornis fischeri عشق فیشر مرغ

 Goshawk Accipiter gentiles  باز
gentiles سانان شاهین 

  (نر) 880ا ت 634
 (ماده) 1200تا  980

اي بزرگ  میناي تپه
  هندي

Great indian hill 
mynah 

Gracula religiosa 
intermedia 260تا  180 انسان گنجشک 

گوگردي  تاج کاکادو
 بزرگ

Greater sulphur-
crested cockatoo 

Cacatua galerita 
galerita 1250تا  500 اننسا طوطی 

 180تا  150 نانسا طوطی Hahn`s Macaw Ara nobilis آراي هان

 1000تا  574 سانان شاهین Harris`s hawk Parabuteo unicinctus  قوش هریس

 سانان شاهین Kestrel Falco tinnunculus دلیجه
  (نر) 167تا  145
 (ماده) 282تا  193

 سانان شاهین Lanner falcon Falco biarmicus  لاچین
  (نر) 600تا  500
 (ماده) 900تا  700

گوگردي  تاج کاکادو
 کوچک

Lesser sulphur-crested 
cockatoo Cacatua sulphurea 315تا  228 نانسا طوطی 

 Rainbow lorikeet Trichoglossus کمان لوریکیت رنگین
haematodus 130تا  120 نانسا طوطی 

  (نر) 170تا  160  سانان شاهین Merlin Falco columbarius  ترُُمتاي
  (ماده) 250تا  220
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  (ادامه) زینتی نهاي معمولِ پرندگا : گونه1،1جدول 
  (گرم) میانگین وزن  راسته نام علمی به انگلیسی  نام گونه  به فارسی نام گونه

 540تا  230 سانان کبوتر Racing pigeon Cilumba livia اي کبوتر مسابقه

 سانان شاهین Saker falcon Falco cherrug بالابان
  (نر) 990تا  680

 (ماده) 1300تا  970

 1500تا  1000 نانسا طوطی Scarlet macaw Ara macao آراي اسکارلت

 150تا  125 نانسا طوطی Senegal parrot Poicephalus senegalus سنگالی طوطی

 سانان شاهین Sparrow hawk Accipiter nisus  قرقی
  (نر) 210تا  150
 (ماده) 300تا  190

 Yellow rosella  رزلاي زرد طوطی
parakeet Platycercus flaveolus 120تا  100 نانسا طوطی 

 16تا  10 انسان گنجشک Zebra finch Poephila guttata  گورخري سهره
  

  

  

 

 
  نسا طوطیدستگاه تنفس در یک  .1،1شکل 

 

 
با نسبت  قابل توجهی نسبت به پستانداران طور به ،زیادي که دارند به دلیل نیاز اکسیژن ،قلب پرندگان

پشتی  صورت بهي مقدار کمی مایع است و ومعمول حا طور بهپریکارد  ةاست. حفر تر بزرگ ،برابر ةانداز
ها در سطح پشتی قلب قرار دارند. از آنجا که پرندگان فاقد دیافراگم  شود. ریه متصل می به جناغ

  کنند. س قلب را احاطه میأر هاي کبد هستند، لوب
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قلب سریع  اي، ضربان با ترکیبی از عوامل، از جمله حجم بالاي ضربه ده بالاتر قلب در پرندگان برون
در حالت استراحت) و مقاومت پایین عروق محیطی تولید  ضربان در دقیقه 350-150معمول  طور به(

را بالا نگه داشته و  به همین علت فشار خون ؛تر هستند سفت اندارانها نسبت به پست شود. سرخرگ می
ناشی از پارگی آئورت،  ومیر  مرگاین فشار زیاد افزایش خطر  ۀبخشند. نتیج جریان خون را بهبود می

  دارند. نارسایی قلبی و خونریزي در بیمارانی است که استرس
اصلی  هاي عصبی دهنده شود. انتقال رسانی می عصب و پاراسمپاتیک ب توسط اعصاب سمپاتیکقل

در تواند  یابند. این موضوع می افزایش می و استرسبا هیجان  ،نفرین نوراپیو  نفرین سمپاتیک، اپی
ممکن است میوکارد حساس  استنشاقی بیهوشیبا استفاده از داروهاي براي مثال،  اهمیت یابد؛ بیهوشی

(افزایش  پنها)، هایپرکهیپوکسی (کمبود اکسیژن توسط عروقی شود. عملکرد سیستم قلبی
  .شود سرکوب می) و داروهاي بیهوشی خون اکسیدکربن دي

توسط این  وریدي ). خون1،2 شکلکلیوي هستند. ( بابداراي سیستم  مشابه خزندگان پرندگان
و وجود  ها هچشود. دری وف تخلیه میاج به داخل ورید سیستم از پاها، انتهاي بدن و دستگاه گوارش

ها عبور کرده و  کلیهها از  خون هنگام بسته شدن دریچهدهد  هاي خونی اجازه می صاف در رگ عضلات
ها را دور بزند. ورید مزانتریک  کند، کلیه ها را باز می دریچه نفرین اپیکه آزادسازي  در زمان استرس

تخلیه  کلیه بابکبدي به ورید  باباز ورید  1اي روده شریان مزانتریک عقب ودنبالچه  نگ استخواربز
جریان  ها و کبد دهد خون بین کلیه تواند دوطرفه باشد و اجازه می کند. جریان خون در این ورید می می

به ورید اجوف  مستقیماًهد تا خون مسیر دوم را به کبد یا د هاي پورتال اجازه می شدن دریچه یابد. باز
  به قلب دنبال کند. خلفی

هاي  گلبول سرعت بهاست. گرچه پرندگان  بدن پرندگان حجمدرصد از  13تا  5بین  حجم کل خون
درصد از کل گردش خون در پرندگان  8ون نباید بیش از خ گیري نمونه اما ،کنند را از نو تولید می قرمز

براي اکثر پرندگان  مقیدکردن فیزیکی). از آنجا که است کمتراین عدد سالم باشد (در حیوانات بیمار 
م انجا تحت بیهوشی معمولاً ي وریديخونگیرشکننده هستند، عمل نیز ها  و رگ بودهآور  بسیار رنج

شود و از دست دادن خون سبب انقباض  خون در پرندگان استفاده نمی ةبراي ذخیر شود. از طحال می
  در طحال نخواهد شد.

در  آناستوموز عنوان به از سمت چپ است. این رگ تر بزرگ معمولاً) 1،4 شکلوداجی راست ( ورید
 براي فلبوتومی یا تجویز بولوس معمولاًشود. این ورید  ک به سمت عقب و راست منحرف میف ۀزاوی

و  به استثناي کبوترسانان ،شود. بیشتر پرندگان کوچک تا متوسط استفاده می نمایع در پرندگا
  در اطراف این رگ هستند. داراي نواحی بدون پر ،)عمده پرندگان آبزي طور بهغازسانان (

                                                                                                               
1. Hindgut 
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 شود. هاي اصلی خلفی بدن پرنده که شامل سیستم باب کلیوي نیز می سیاهرگ .1،2شکل 

  
  

  

بیشتر اطلاعات در  گزارش شده است، اما هاي پرندگان در بسیاري از گونه عروقی هاي قلبی بیماري
نیامده است. این موارد شامل نقایص مادرزادي،  دست به جامعو در مطالعات  بودههاي موردي  گزارش
و کلاپس گردش  نانسا طوطیهاي میوکارد و اندوکارد، تصلب شرایین در  هاي پریکارد، بیماري بیماري

  ن است سبب کاردیومیوپاتی در پرندگان در اسارت شود.است. عدم تعادل غذایی ممک خون
حالی، ضعف، عدم تحمل  ممکن است شامل تنگی نفس، بی عروقی هاي قلبی علائم بالینی بیماري

 رندگاناست در پعروقی ممکن  ناگهانی باشد. ارزیابی سیستم قلبی ، سنکوپ، اتساع شکم و مرگورزش
ماران اما مقادیر طبیعی مرجع محدود است. به حداقل رساندن دستکاري و معاینه در این بی انجام شود
دارند و  1ناپذیر قلبی نارسایی جبران معمولاً هستند علائم بالینیزیرا پرندگانی که داراي  ؛مهم است

 صورت به، کلیوي و کبدي نیز ممکن است د. عملکرد تنفسیکشنده باشآنها  براي ممکن است استرس
یک خط مقدم براي  عنوان به از رادیوگرافیبه خطر بیفتد.  ثانویه متعاقب اختلال در گردش خون

کاردیوگرافی مفید است شود. اکو ها استفاده می قلب، عروق بزرگ و تغییرات در سایر اندام ۀارزیابی سای
تواند براي ارزیابی فعالیت  می )ECGیاشد. اکوکاردیوگرام ( پذیر و ممکن است در بیماران هوشیار امکان

  لازم باشد. پرنده عمومی بیهوشی براي این امر ممکن است اما الکتریکی قلب استفاده شود

                                                                                                               
1. Cardiac Decompensation 
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  هاي مختلف در اندازه براي پرندگان قلب و تنفس : میانگین تعداد ضربان1،2جدول 
 قلب در دقیقه ضربان در دقیقه تعداد تنفس وزن

 750-600 75-55 گرم 40-100

 600-450 40-30 گرم 100-200

 500-300 35-15 گرم 250-400

 400-180 25-8 کیلوگرم 1 -5/0

 70-60 20-2 کیلوگرم 5-10

  سیستم تنفسی
 نوك هستند. ةدر قسمت جانبی و قاعدهاي بینی  اي است. سوراخ بینی-دهانی در پرندگان تنفس

ها براي جلوگیري از استنشاق  متفاوت است و برخی از گونه ي مختلفها بین گونهآنها  ةموقعیت و انداز
راي مثال هاي پرندگان، ب دارند. بعضی از گونه 1ها یک اپرکولوم جسم خارجی، در هر یک از سوراخ

از طریق  هوا کنند. کی در بین منقارها تنفس میند، بلکه از شکاف باریسوراخ خارجی ندار ،2سفیدغاز
اي از  میرابل، شبکه ۀشود. شبک وارد می 3یسحلقی و گلوت-یناحیۀ دهانبینی و شکاف شوآن به  ةحفر
کند. از  کمک می ي هواي وروديو گرما هاي بینی است که به حفظ رطوبت نی در تیغهوهاي خ رگ
در  بدن از نبولایز در پرندگان بیمار استفاده کرد. سینوزیت توان براي کمک به کمبود آب می ،ور این

در جایی که سینوس  حدقۀ چشمشکمی - و ممکن است با تورم سطح داخلی بودهشایع  زینتیپرندگان 
گردنی در ارتباط  هوایی ۀکیسو بینی  ۀاین سینوس با تیغ اي سطحی است، دیده شود. حدقه تحت

  سبب انتشار آسیب شود. تواند میاست، که 
قیق آن متصل است. موقعیت د زبان ةحنجره گلوتیس قرار دارد که بر روي خط میانی به قاعد ۀدر دهان

 گذاري لولهمشاهده است و قابل  راحتی به حفرة دهانبا باز شدن  معمولاًاما  ها متفاوت در بین گونه
اق اجسام خارجی را افزایش خطر استنش ،گلوت در پرندگان شود. عدم وجود اپی راحت انجام می نسبتاً

  نشود. تمحافظ گذاري لولهبا  در حین بیهوشی زمانی که ناي ویژه به دهد؛ می
 ةبا انداز برابر عرض ناي در پستانداران 3/1آن پهن است (کامل و مجراي  پرندگان در ايهاي ن حلقه

آن در مقایسه با پستانداران بیشتر است. براي جبران  ةو حجم فضاي مردبوده بلند  نسبتاًمشابه). ناي 
در مقایسه با پستانداران با  و سرعت تنفس یافته (چهار برابر) افزایش 4حجم جاري تنفسیاین حالت، 

                                                                                                               

  پوشاند. که روي سوراخ بینی را می نازکی از جنس پوست ةپرد .1
  Morus گونه .2
  مدخل حنجره .3

4. Tidal Volume 
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 تنفس در دقیقه 30 تقریباًگرمی  100 ةمثال، یک پرند عنوان به. است تر (یک سوم) آهستهمشابه  ةانداز
 ،صدا در پرندگان ةرگان تولیدکنندا ،ینکسگرمی است. سیر 100سوم میزان یک پستاندار  دارد که یک

این قسمت را براي انسداد با جسم  ،قرار دارد. باریک شدن راه هوایی برونش-در محل اتصال ناي
 کند. خارجی مستعد می

ها منتقل شده و  شود که به ریه ب میچپ و راست منشع ۀهاي اولی به برونش ، نايبعد از سیرینکس
چهار ، هاي پرندگان رسد. در بیشتر گونه عقبی می هاي هوایی به کیسه سپس با عبور از داخل ریه

شکمی، -هاي داخلی گروه آیند: می وجود بهها  در داخل ریه هاي ثانویه از هر برونش مجموعه از برونش
هاي ثالثیه (پارابرونش)  هاي ثانویه به برونش این برونش پشتی.-شکمی و جانبی-پشتی، جانبی-داخلی

  شوند. ها، باعث اتساع و انقباض می شنتمام برو ةصاف، پوشانند ۀشوند. عضل ختم می
 هاي هوایی است که کیسه کوچک ریه ةدر انداز و پرندگان پستانداران تفاوت عمده بین سیستم تنفسی

 کاملاًسفت و سخت و  نسبتاًهاي پرندگان  غیرتنفسی براي کمک به جریان هوا متصل هستند. ریه
 ۀتا لب  آخرین مهره ةدند از معمولاًها  هاي پشتی چسبیده است. ریه دنده ۀمتراکم هستند و به قفس

  یابند. ایلیوم امتداد می استخوان قدامی
به  ،شکمی است-جانبی صورت به معمولاًکه  1استیوم هاي ثانویه از مدخل از طریق برونش پرندگان ۀری

در کمتر از آنها  عروقی دارند. بی نسبتاًنازك و  ةي هوایی دیوارها شود. کیسه متصل می هاي هوایی کیسه
هاي هوایی شامل  کیسه  دارند. این کیسۀ هوا 9ها  کنند. بیشتر گونه شرکت می درصد از تبادل گاز 5

قدامی، یک -اي ها جفت است)، یک جفت سینه اي (در بعضی گونه یک جفت گردنی، یک عدد ترقوه
کنند و  دمنده عمل می صورت بههاي هوایی  خلفی و یک جفت شکمی است. کیسه-يا جفت سینه

در  وشده  گذاري لولههاي هوایی ممکن است  کیسهکنند.  جریان هواي یکطرفه را از میان ریه تولید می
شود (بخش تجویز  در سیستم تنفسی بیهوشی استنشاقی يدارویا  گازهاي اکسیژن روند بیهوشی

، بازو، جناغ ها از جمله استخوان هاي هوایی به داخل برخی استخوان . کیسهها را مشاهده کنید) تکنیک
داخل هاي هوایی در  مکن است این کیسههاي خاص، م د. در گونهنیاب ها و لگن گسترش می غرابی، مهره

  آمده باشد. وجود به 2استخوان ران، کتف و چنگالک
کند. این  سینه جدا می ةشکم را از حفرافقی،  ۀشکمی، تیغ ۀدیافراگم ندارند. اگرچه یک صفح پرندگان

کند. حرکات تنفسی  می جا جابهغیرفعال  صورت بهکند، اما احشا را  کمک نمی تیغه به حرکات تنفسی
رکات فعال دو به ح هر و بازدم شود و دم اي انجام می دنده خارجی و داخلی شکمی و بین توسط عضلات

 شوند. این امر موجب سلومی می ةدر حفرباض عضلات دمی باعث افزایش حجم عضلات نیاز دارند. انق
  .شود میسرازیر  و هوا به سیستم تنفس شدهنسبت به فشار جو منفی  کیسۀ هواموجود در  فشار

                                                                                                               
1. Ostium 
2. Furcula 
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 مسیر جریان هوا در دستگاه تنفس پرندگان .1،3شکل 

  
  

شود. سیستم در  خارج می ها از بدن پرنده انقباض عضلات بازدمی برعکس است و هوا از طریق ریه
، هوا دو بار هاي هوایی شود. به دلیل وجود کیسه اي بین دم و بازدم، متوقف می ، نقطهاستراحت ۀمرحل

  باید تنفس شود تا از دستگاه تنفسی به چرخش درآید.
ها  قل شده و از ریهخلفی منت هاي هوایی به کیسه مستقیماًدرصد از گازهاي دمی  50، در یک تنفس

 مستقیماًدرصد گازهاي دمی دیگر  50). 1،3 شکلکنند ( در طی تنفس بعدي عبور می براي تبادل گاز
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شود. اما همچنین گازي که در تنفس  گاز انجام می ۀها عبور کرده و در حین اولین تنفس مبادل از ریه
ها براي تبادل گاز بیشتر در تنفس دوم  ریق ریهاز ط ،هاي هوایی خلفی وارد شده است اول در کیسه
 شود. می به خون این سازوکار باعث افزایش سرعت و کارایی جذب گاز اکسیژن شود. استفاده می

جذب  در پرندگان تسرع به، با تغییرات سریع در غلظت خون، استنشاقی بنابراین داروهاي بیهوشی
  شود. می

هاي مختلف  کند که توسط رفلکس فراهم می یک محرك ریتمیک براي تنفسمرکزي  سیستم عصبی
 pHشریانی و تغییرات  اکسیدکربن هاي شیمیایی مرکزي و شریانی به دي شود. گیرنده تنظیم می

دهند.  شریانی پاسخ می هاي شیمیایی شریانی همچنین به تغییرات اکسیژن هستند. گیرندهحساس 
اکسیدکربن بسیار حساس و نسبت به هیپوکسی  به دي هاي شیمیایی داخل ریوي در پرندگان گیرنده

  .هستند یتحساسفاقد 
هایی (دهلیز) هستند که  داراي یک سري تورفتگیآنها  شود. انجام می گانپرند1  در پارابرونشِ تبادل گاز

آناستوموزي  ۀهاي خونی شبک مویرگشود.  میکروسکوپی می هاي هوایی منجر به ایجاد مویرگ
ان هوا ممکن است جری پذیر شود. کنند تا تبادل گاز امکان هاي هوایی را به هم متصل می مویرگ
نامنظم منشعب  طور به) یا 2پالئوپولمونیک ۀخاص و موازي (در ناحی مجاري هوایی آناتومی براساس

ترتیب یکطرفه یا دوطرفه باشد. نسبت مقاطع پالئوپولمونیک و نئوپولمونیک  ) به3شده (نئوپلومونیک
درصد و در  12-10نئوپولمونیک در کبوترها  ۀمثال، ناحی عنوان بهها متفاوت است.  گونهبین 

  دهد. درصد را تشکیل می 25-20 نانسا طوطیو  انسان گنجشک
هاي  ده برابر کارآمدتر از ریه ،ها عدد آنهاي مت دلیل سازگاري به ،هاي پرندگان در ریه جذب اکسیژن

آنها  قطرهاي پستانداران بوده و  از آلوئول تر کوچکپرندگان بسیار  هاي هوایی است. مویرگ پستانداران
- ک سد گازيها ی هاي هوایی در ریه سوم پستانداران است. در سراسر مویرگ در پرندگان کمتر از یک

 ۀدرصد منطق 20هاي سفت و سخت در مقایسه با پستانداران  خونی نازك وجود دارد و با داشتن ریه
 يهوا انیقائم به جر خون انیبا جر(متقاطع  انیتبادل جر ستمیس کی بیشتري دارند. تبادل گاز

  .کند یهم موجود دارد، که امکان تبادل مداوم گاز را فرا )طرفهکی
 که در پاراگراف قبل بحث شد، از پستانداران به دلیل کارایی ریه پرندگان اکسیدکربن ديفشار طبیعی 

 بسیار حساس هستند. بنابراین، میزان جریان گاز خون اکسیدکربن ديکمتر است. پرندگان به افزایش 
براي پرندگان بیشتر باشد. حجم طبیعی  باید حداقل سه برابر حجم طبیعی در دقیقه در حین بیهوشی

 4سنج جریان لیتر/دقیقه/کیلوگرم میلی 800 تقریباً، اما استها متفاوت  در دقیقه براي پرندگان بین گونه
                                                                                                               
1. Parabronchi 
2. Paleopulmonic 
3. Neopulmonic 
4. Flowmeter 
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لیتر در  1 از جریان بیهوشی در میزان جریان کم دقیق نیست، بنابراین باید حداقلهاي  در اکثر دستگاه
  یابد). متناسب افزایش می طور به تر بزرگدقیقه در پرندگان کوچک استفاده شود (در بیماران 

اي را تا  دقیقهشود و حجم  عقبی توسط احشا می هاي هوایی خوابیدن به پشت باعث فشرده شدن کیسه
فشار  ۀشوند کمتر است. تهوی دهد. این اثر در پرندگانی که به پهلو خوابانده می درصد کاهش می 60

  منظم نفس نکشند. طور بهشود، زیرا ممکن است  توصیه می بیهوش مثبت در پرندگان

است.  در مقایسه با پستانداران در پرندگان) FRC( 1م هواي مردهحجم ک ،ولوژیکی مهم دیگریتفاوت فیز
درصد از کل  10بدن خود هستند، اما فقط  براي وزن تنفسی اگرچه پرندگان داراي حجم زیادي از گاز

با داشتن  ) حضور دارد. واییهاي ه (پارابرونش و مویرگ خاص در یک زمان در محل تبادل گازحجم 
 سرعت به 2قطع تنفسهاي  دوره حجم کم هواي مرده، تبادل گاز بدون جریان هوا رخ نخواهد داد.

  شود. حیات می ةبر هم زده و تهدیدکنند تعادل اسید و باز را
شایع است. این موضوع ممکن است به دلیل تعدادي از عوامل، از جمله  در پرندگان هاي تنفسی بیماري

هاي هوایی توسط جسم  کاري تیروئید، انسداد راه ، کم، قارچی یا مخمرعفونت باکتریایی، ویروس
و تغییر عملکرد در سطوح  مهار سیستم ایمنیخارجی یا گرانولوم یا سموم باشد. سوءتغذیه اغلب با 

باعث  ،مثال عنوان به ؛کند هاي تنفسی را فراهم می ابتلا به بیماري ۀ(اپیتلیال)، زمین هاي پوششی سلول
ها مسدود  توسط سنگممکن است  شود. مجاري تنفسی ها و کاهش تولید مخاط می از بین رفتن مژك

  هاي ثانویه شایع است. د و عفونتنشو
تکان شدید کرده تا  پف آرام یا پر ةیک پرندممکن است از  تنفسی شده با بیماري علائم بالینی مشاهده

 گذاري لولهفوقانی و نیاز به  د. علائم مرتبط با انسداد مجاري هواییبا دهان باز متفاوت باش و تنفس 3دم
مبتلا به التهاب  تولیدشده با هر تنفس است. پرندگان 5و صداي جیرجیر 4شامل بلع هوا ییکیسۀ هوادر 

صداي  ممکن است حین تنفس در کل بدن تحرك داشته باشند و در سمع ریه هاي هوایی کیسه
هاي هوایی را  سلومی حجم کیسه ةها در درون حفر شدن ارگان شنیده شود. بزرگ 6ترکیدن حباب

  شود. دهد و منجر به علائم بالینی تنگی نفس می کاهش می

  سیستم ادراري
هاي  روي کیسه بر 7خاجی هم استخواندر قسمت انتهاي شکم در گودي کلیوي  هاي پرندگان کلیه

                                                                                                               
1. Functional Residual Capacity 
2. Apnoea 
3. Tail-bobbing 
4. Gasping 
5. Squeaks 
6. Crackles 
7. Synsacrum 


