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Μεταβολή της συγκέντρωσης των ανοσοσφαιρινών της κλάσεως IgG στον ορό 
του αίματος νεογέννητων αμνών απο τη γέννηση μέχρι και την 168η ώρα 

Α. Μηνάς1, Η. Θανιώτης, Π. Χαμπηλομάτης 

ΠΕΡΙΛΗΨΗ. Η συγκέντρωση των ανοσοσφαιρινών της κλά­
σεως IgG μετρήθηκε στον ορό του αίματος 15 νεογέννητων 
αμνών, με τη μέθοδο της κυκλοτεροΰς ανοσοδιάχυσης σε ά-
γαρ (R.I.D.)>oe διαφορετικές χρονικές στιγμές στο διάστημα 
από τον τοκετό και πριν από το θηλασμό μέχρι και 168 ώρες 
μετά. Από τους 15 νεογέννητους αμνούς, 2 είχαν ανιχνεύσι­
μη ποσότητα ανοσοσφαιρινών της κλάσεως IgG πριν από το 
θηλασμό. Η μέγιστη συγκέντρωση των ανοσοσφαιρινών της 
κλάσεως IgG στον ορό του αίματος σε 11 αμνούς παρατηρή­
θηκε 24 ώρες, σε 3 αμνούς 36 ώρες και σε 1,48 ώρες μετά τον 
τοκετό αντίστοιχα. Σε τρεις αμνούς, ποσοστό 20%, η συγκέ­
ντρωση των ανοσοσφαιρινών της κλάσεως IgG στον ορό του 
αίματος, ήταν μικρότερη από 30 mg/ml. Από τους αμνούς αυ­
τούς, ένας πέθανε και άλλος ένας νόσησε 120 ώρες μετά τον 
τοκετό. 

ABSTRACT. Minas A, Thaniotis I, Champilomatis P. The 
pattern of IgG concentration in neonatal lamb's sera from 
birth till 7th day (168th hour). Bulletin of the Hellenic Veterìnaiy 
Medical Society 1998, 49(2): 128-133. A quantitation of IgG 
was made, using R.I.D test, in blood sera of 15 newborn 
iambs. The quantity of IgG was measured in time intervals 
immediately after birth and before suckling till 168th hour 
after birth. Two lambs out of 15 have detectable amount of 
IgG in their sera before suckling. The maximum 
concentration of IgG in 11 lambs sera was measured 24 
hours, in 3 lambs sera 36 hours, and in 1 lamb's serum 48 
hours after birth, respectively. In three lambs out of 15, a 
percentage of 20%, the serum concentration of IgG was less 
than 30 mg/ml. One of these lambs died and an other got ill 
120 hours after birth. 

Αέξεις ευρετηρίασης: Ανοσοσφαιρίνες, Παθητική ανο­

σία, Νεογέννητοι αμνοί. 
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ΕΙΣΑΓΩΓΗ 

Τα νεογέννητα ζώα, αν και έχουν πλήρως αναπτυγμέ­

νο το ανοσοποιητικό τους σύστημα, είναι εξαιρετικά ευ­

αίσθητα σε λοιμώξεις τις πρώτες ημέρες της ζωής τους, 

γιατί δεν έχουν έλθει σε επαφή με αντιγόνα. Για το λόγο 

αυτό το ανοσοποιητικό τους σύστημα δεν έχει την ικανό­

τητα άμεσης και έντονης ανοσολογικής απάντησης. Έτσι 

κάθε επαφή του νεογέννητου με αντιγόνο, κατά τη διάρ­

κεια των πρώτων εβδομάδος της ζωής του, έχει ως αποτέ­

λεσμα πρωτογενή ανοσολογική απάντηση με μεγάλη πε­

ρίοδο αναμονής και χαμηλό τίτλο αντισωμάτων που δεν 

είναι επαρκή για την προστασία του. Μέχρις ότου το ανο­

σοποιητικό σύστημα των νεογέννητοι αποκτήσει την ικα­

νότητα άμεσης και έντονης ανοσολογικής απάντησης στα 

αντιγόνα, αυτά προστατεύονται ως ένα βαθμό από αντι­

σώματα, τα οποία μεταφέρονται από τις μητέρες τους εί­

τε μέσω του πλακούντα, όταν η κατασκευή του το επιτρέ-

πει, είτε με τη βοήθεια του πρωτογάλακτος1. 

Στα πρόβατα, αγελάδες, αίγες, χοίρους και ίππους, η 

μεταφορά αντισωμάτων από τη μητέρα στο νεογέννητο γί­

νεται την πρώτη ημέρα της γέννησης με το πρωτόγαλα. 

Στους αμνούς που γεννιούνται φυσιολογικά, οι ανοσο-

σφαιρίνες του πρωτογάλακτος απορροφώνται από το βλεν­

νογόνο του λεπτού εντέρου κατά τη διάρκεια των πρώτων 

24 ωροτν μετά τον τοκετό. Στο χρονικό αυτό διάστημα πα­

ρατηρείται η ανώτερη τιμή της συγκέντρωσης των ανοσο­

σφαιρινών στον ορό του αίματος τους. Στη συνέχεια, εξαι­

τίας του καταβολισμού τους και της αύξησης του όγκου του 

πλάσματος, η συγκέντριοσή τους μειώνεται σταδιακά, μέ­

χρι ότου αρχίσει η παραγωγή ανοσοφαιρινο3ν από το ανο­

σοποιητικό σύστημα των αμνών, 4-6 εβδομάδες μετά τον 

τοκετό2 1. 

Στους αμνούς η απορρόφηση των ανοσοσφαιρινών του 

πρωτογάλακτος δεν είναι επιλεκτική διαδικασία. Εντού­

τοις μετά το θηλασμό ο ορός του αίματος τους περιέχει 

κυρίως ανοσοσφαιρίνες της κλάσεως IgG, και ειδικότερα 

της υποκλάσεως IgG 1, και πολύ μικρές ποσότητες άλλων 

κλάσεων2. 
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Πίνακας 1. Συγκέντρωση ανοσοσφαιρινο5ν IgG (mg/ml) στον ορό του αίματος 15 αμνών σε διαφορετικές χρονικές στιγμές 
από τον τοκετό και πριν από το θηλασμό μέχρι και 168 ώρες μετά. 

Α/Α 

1 
2 

3 
4 
5 
6 
7 
8 

^ 
10 

11 
12 
13 
14 
15 

0 

0.056 
0 
0.03 
0 
0 

0 
0 
0 
0 
0 

0 
0 

0 
0 
0 

2 

1.45 
0 
12.2 
7.8 
4.9 
8.4 
0 
8.1 
12.75 
22 
0 

7 
3.8 
4.1 
2.1 

12 

34.12 
0.8 

30.28 
37.92 
28 
28.8 
5.8 
14.4 
36.88 
35 

0.5 
27.2 
33.2 
27.8 
13.9 

Ηλικία 

24 

40 
3.84 

34.92 
39 
32.2 
42.3 
23.12 
18.6 
44.4 
40.8 

1.8 
37.8 
45.2 
37 
31.4 

αμνοΰ σε ώρες από τον τοκετό 

36 

34.88 
8.68 
44.2 
37 
25.8 
38.7 
32.2 
13.8 
41 
38.8 
2.4 
33.2 
41 
33.2 
29.6 

48 

30.28 
9.0 
38.88 
36 
21.8 
33 
25 
13.8 
37.9 
32.2 

1.4 
31.9 
37 
29.6 
25.2 

72 

26.6 
4.8 
30.32 
32.1 
18.6 
27.8 
23.4 
12.4 
29.5 
29.3 

-
30.8 
35.2 
28 
22.8 

96 

25.88 
4.4 

28.48 
30.4 
15.8 
26.4 
21 
11.2 
25.28 
24.8 

-
30 
33.5 
27.2 
19.8 

120 

25.12 
3.84 

25.92 
28.48 
15.2 
25.8 
20.4 
10.4 
24.8 
23.22 

-
29 
32.7 
26 
19.2 

144 

24.85 
3 

24.85 
27.6 
14.4 
24.9 
18.8 
10 
24.3 
24 

-
28.1 
32 
24.8 
18.7 

168 

24.3 
3.4 

24.1 
25 
14.2 
24 
18.1 
9.7 
24 
24.2 

-
27.6 
30.8 
24 
17.6 

Ο εφοδιασμός των νεογέννητων αμνών με ανοσο-
σφαιρίνεςτης κλάσεως IgG είναι απαραίτητος, ιδιαίτερα 
για την προστασία τους από λοιμώξεις που προκαλούν ση­
ψαιμία4. 

Η παρούσα εργασία ως σκοπό έχει τη μελέτη και την 
απεικόνιση της μεταβολής της συγκέντρωσης των ανοσο-
σφαιρινών της κλάσεως IgG στον ορό του αίματος των νε­
ογέννητων αμνών, σε συνθήκες εκτροφής, αμέσως μετά 
τον τοκετό και πριν από το θηλασμό έως και την 7η ημέρα 
( 168η ώρα) της ζωής τους. 

ΥΛΙΚΑ ΚΑΙ ΜΕΘΟΔΟΙ 

Η συγκέντρωση των ανοσοφαιρινών της κλάσεως IgG 
μετρήθηκε στον ορό 15 μονόδυμων αμνών φυλής Καρα­
γκούνικο, πεδινού τύπου Παλαμά. Οι αμνοί, στους οποί­
ους έγιναν οι μετρήσεις, γεννήθηκαν από ενήλικες προ­
βατίνες σε ποίμνιο της περιοχής της Λάρισας, τον Οκτώ­
βριο του 1995. 

Από κάθε αμνό, αμέσως μετά τον τοκετό και πριν αυ­
τός θηλάσει, ελήφθησαν από τη σφαγίτιδα 2 ml αίματος. 
Η αιμοληψία επαναλήφθηκε 2,12, 24, 36, 48, 72, 96, 120, 
144 και 168 ώρες μετά τον τοκετό. Από το αίμα διαχωρί­
στηκε ο ορός με φυγοκέντριση στις 3000 στροφές/min επί 
20 min. 

Ο ορός, αμέσως μετά το διαχωρισμό του από το αίμα, 
διατηρήθηκε σε κατάψυξη και σε θερμοκρασία -20°C. 
Οταν ολοκληρώθηκε η συλλογή δειγμάτων από κάθε α­
μνό, την εβδόμη ημέρα μετά τον τοκετό, προσδιορίστηκε 
η συγκέντρωση των ανοσοσφαιρινών της κλάσεως IgG σε 
κάθε δείγμα ορού με τη δοκιμή της κυκλοτερούς ανοσο-
διάχυσης σε άγαρ (R.I.D Test)5. Η δοκιμή πραγματοποι­
ήθηκε σε πλάκες, οι οποίες περιείχαν πηκτή αγαρόζης, ό­

που είχε ενσωματωθεί ορός με ειδικά αντισώματα κατά 
των ανοσοσφαιρινών της κλάσεως IgG. Σε κάθε πλάκα 
δημιουργήθηκαν στην πηκτή αγαρόζης 14 βοθρία διαμέ­
τρου 2,4 mm και όγκου 5 μι, το κάθε ένα. Η δοκιμή ολο­
κληρώθηκε 72 ώρες μετά την τοποθέτηση των ορών στα 
βοθρία οπότε και μετρήθηκε η διάμετρος της άλω που 
σχηματίστηκε. 

Η συγκέντρωση των ανοσοσφαιρινών της κλάσεως 
IgG σε κάθε δείγμα προσδιορίστηκε από τη σύγκριση της 
διαμέτρου της άλω, η οποία σχηματίστηκε, με καμπύλη α­
ναφοράς και εκφράστηκε σε mg/ml. Για τη χάραξη της κα­
μπύλης αναφοράς χρησιμοποιήθηκαν τρεις οροί αναφο­
ράς περιεκτικότητας σε IgG, 0.1, 0.6 και 1 mg/ml αντί­
στοιχα. Στην περιοχή από 0.1-1 mg/ml η καμπύλη αναφο­
ράς είναι ευθεία. Για το λόγο αυτό τα δείγματα εξετάστη­
καν υπό αραίωςη 1/40, όπως συνιστάται από την εταιρεία 
που κατασκεύασε τα αντιδραστήρια, έτσι ώστε η συγκέ­
ντρωση των IgG να βρίσκεται στην περιοχή αυτή. Χωρίς 
αραίωση τοποθετήθηκαν τα βοθρία οι οροί, οι οποίοι ε­
λήφθησαν αμέσως μετά τον τοκετό και πριν οι αμνοί θη­
λάσουν. Η αραίωση των ορών έγινε με απεσταγμένο ύ­
δωρ, το οποίο περιείχε 7% βόειο αλβουμίνη και συντηρη­
τικά: 0,1% Sodium azide, 0,1% E-amino-n-caproic acid 
(E.A.C.A), 0,01% Thiomersal (sodium ethylmercurithio-
salicylate) και 0,01% Benzamidine. 

Οι πλάκες με την πηκτή αγαρόζης, οι οροί αναφοράς 
καθώς και, το υγρό που χρησιμοποιήθηκε για την αραίω­
ση των ορών, κατασκευάστηκαν από την εταιρεία Binding 
Site (UK). 

Τα αποτελέσματα των μετρήσεων καταχωρίστηκαν σε 
φύλλα εργασίας του προγράμματος Η/Υ EXCELL με τη 
βοήθεια του οποίου δημιουργήθηκαν τα διαγράμματα και 
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Εικόνα 1. Μεταβολή της συγκέντρωσης των ανοσοσφαιρινίόν IgG (mg/ml) στον ορό του αίματος 15 αμνών σε σχέση με το χρόνο που 
παρήλθε από τον τοκετό. 

υπολογίστηκε το εΰρος, ο μέσος όρος και το τυπικό σφάλ­
μα του μέσου όρου τοον τιμών της συγκέντρο^σης των ανο-
σοσφαιρινών της κλάσεως IgG. 

ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ 

Τα αποτελέσματα των μετρήσεων για τα δείγματα που 

ελήφθησαν από κάθε αμνό ξεχωριστά, δίνονται στον πί­

νακα 1. Η απεικόνιση της μεταβολής τη συγχέντρωσηςτο^ν 

ανοσοσφαιρινών IgG στον ορό του αίματος κάθε αμνού, 

σε συνάρτηση με το χρόνο που πέρασε από την ώρα του 

τοκετού, γίνεται με το διάγραμμα στην εικόνα 1. 

Στον πίνακα 2 δίνεται ο μέσος όρος, το τυπικό σφάλμα 
του μέσου όρου σε επίπεδο εμπιστοσύνης 99%, το εύρος, η 
μικρότερη και η μεγαλύτερη τιμή που παρατηρήθηκε σε κά­
θε μέτρηση. Οι τιμές TCDV παραπάνω παραμέτρων υπολογί­
στηκαν σε 14 αμνούς, διότι ο αμνός No 11 πέθανε 50 ίόρες 
περίπου μετά τον τοκετό. Η μεταβολή του μέσου όρου της 
συγκέντρωσης των ανοσοφαρινο>ν IgG στον ορό του αίμα­
τος των 14 αμνών, σε σχέση με το χρόνο που παρήλθε από 
την ώρα του τοκετού, απεικονίζεται στην εικόνα 2. 

Από τους 14 αμνούς, οι οποίοι έζησαν όλες τις ημέρες 
της έρευνας, δύο αμνοί, οι No 2 και No 10,120 ώρες μετά 
τον τοκετό, παρουσίασαν διάρροια. 
ΣΥΖΗΤΗΣΗ 

Από τη μελέτη των στοιχείων του πίνακα 1 διαπιστώνε­

ται μεγάλη παραλλακτικότητα στις τιμές της συγκέντρω­
σης των ανοσοσφαρινών της κλάσεως IgG στον ορό του αί­
ματος μεταξύ των αμνών σε κάθε μέτρηση. Αποτέλεσμα 
της μεγάλης παραλλακτικότητος είναι και το μεγάλο εύρος 
που παρατηρείται στις τιμές των μέτρησε ων, όπως διαπι-
σταινεται από τη μελέτη των στοιχείων του πίνακα 2. 

Η μεγάλη παραλλακτικότητα στη συγκέντρωση των α­
νοσοσφαιρινών της κλάσεως IgG στον ορό του αίματος των 
νεογέννητων αμνών τις πρώτες ημέρες της ζωής τους, σε 
συνθήκες εκτροφής, έχει διαπιστωθεί από ερευνητές και 
αποδίδεται σε πολλούς και διαφορετικούς παράγοντες που 
επηρεάζουν την παραγωγή πρωτογάλακτος από την προ­
βατίνα, την πρόσληψη του από τον αμνό, αλλά και την α­
πορρόφηση των ανοσοσφαρινών που περιέχονται στο 
πρωτόγαλα από το λεπτό έντερο του νεογέννητου αμνού"'7. 

Οι παράγοντες αυτοί είναι η συμπεριφορά της προβα­
τίνας αμέσους μετά τον τοκετό, η φυσική κατάσταση του α­
μνού, ο χρόνος που μεσολαβεί από τον τοκετό μέχρι και 
τον προπό θηλασμό, η ποσότητα του πρωτογάλακτος που 
είναι στη διάθεση του αμνού, όπως και η αναλογία του ο­
ρού στο πρωτόγαλα. Επίσης τη συγκέντρωση των ανοσο-
φαιρινοόν στον ορό του αίματος των νεογέννητων αμνών 
επηρεάζουν οι συνθήκες που επικρατούν στο περιβάλλον 
κατά τον τοκετό, το μέγεθος της τοκετοομάδας, η φυλή του 
αμνού αλλά και της προβατίνας, το σωματικό βάρος του 
αμνού στη γέννηση, η διάρκεια της κυοφορίας και η συ-
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ΙΙίνακας 2. Μέσος όρος, τυπικό σφάλμα όρου. εύρος, μέγιστη και ελάχιστη τιμή της συγκέντρωσης ανοσοσφαριν(όντης κλάσεως IgG 
(mg/ml) στον ορό 14αμνών σε σχέση με το χρόνο που παρήλθε από τον τοκετό. 

Μέσος όρος 

Τυπικό σφάλμα 

Μέσου όρου 

Εύρος 

Ελαχίστη τιμή 

Μεγίστη τιμή 

0 

0.008 

0.005 

0.06 

0 

0.06 

2 

5.34 

1.11 

12.75 

0 

12.75 

Ηλικία αμνών 

12 

25.29 

3.15 

37.12 

0.8 

37.92 

24 

33.67 

3.06 

41.36 

3.84 

45.2 

σε ώρες από τον τοκετό 

36 

32.29 

2.72 

35.52 

8.68 

44.2 

48 

28.7 

2.38 

29.88 

9 

38.88 

72 

25.11 

2.2 

30.4 

4.8 

35.2 

96 

23.15 

2.14 

31.22 

4.78 

36 

120 

22.14 

2.08 

28.86 

3.84 

32.7 

144 

21.45 

2.08 

29 

3 

32 

168 

20.78 

1.98 

27.4 

3.4 

30.8 

γκέντρωση κορτιζόλης και θυροξίνης οτον ορό του αίματος 
του εμβρύου πριν από τον τοκετό s". 

Πρέπει να τονιοτεί ότι ο υποσιτισμός της προβατίνας 
και η μεγάλη αποόλεια σ<χ>ματικού βάρους από αυτή κατά 
τη οιάρκεια του τελευταίου μήνα της κυοφορίας επηρεά­
ζει οε μεγάλο βαθμό το σωματικό βάρος του αμνού στη 
γέννηση και το χρόνο εγέρσεως και θηλασμού. Ο υποσι­
τισμός της προβατίντας κατά τη διάρκεια του τελευταίου 
μήνα της κυοφορίας επηρεάζει επίσης σε μεγάλο βαθμό 
τη συμπεριφορά της προβατίνας αμέσως μετά τον τοκετό, 
tì] φυσική κατάσταση του αμνού, την ποσότητα του πρω-
τογάλακτος που είναι στη διάθεση του αμνού, αλλά και τη 
οιάρκειατης κυοφορίας και τη συγκέντρωση κορτιζόλης 
και θυροξίνης στον ορό του αίματος του εμβρύου πριν α­
πό τον τοκετό1""". 

Από τη μελέτη των στοιχείων του πίνακα 1 διαπιστώ­
νεται ότι οι αμνοί No ί και 3 είχαν ανιχνεύσιμη ποσότητα 
ανοσοσφαιρινο)ν IgG στον ορό του αίματος τους αμέσοος 
μετά τον τοκετό και πριν από το θηλασμό. Οι δύο αυτοί α­
μνοί αντιπροσωπεύουν ποσοστό 13.339r από τους αμνούς 
που ελήφθησαν δείγματα ορού αίματος. Το ποσοστό αυ­
τό δεν διαφέρει σε μεγάλο βαθμό από το ποσοστό 14,5°Α 
που αναφέρεται σε έρευνα που έχει γίναι και αφορά το 
θέμα αυτό . 

Η ποσότητα των ανοσφαιρινών IgG που ανιχνεύτηκε 
στον ορό του αίματος των νεογέννητων αμνών πριν από το 
θηλασμό, πιθανόν να είναι αντισώματα της μητέρας ή α-
ντισώματα που παρήχθησαν από το έμβρυο2. Αναφέρεται 
ότι αμνοί, οι οποίοι γεννιούνται από προβατίνες που έχουν 
εμβολιαστεί με ζωντανά εμβόλια ή από προβατίνες που έ­
χουν μολυνθεί από ιούς ή βακτήρια, πολλές φορές έχουν 
ανιχνεύσιμη ποσότητα ανοσοσφαιρινο3ν IgG στον ορό του 
αίματος τους πριν από το θηλασμό. Επίσης αναφέρεται ό­
τι σε ορισμένες περιπτώσεις, αντισώματα της μητέρας ει­
σέρχονται στην κυκλοφορία του εμβρύου λόγο) βλάβης του 
πλακούντα2. 

Πιθανόν όμως οι ανοσοσφαιρίνες που ανιχνεύτηκαν 
να παρήχθησαν και από το έμβρυο σε απάντηση κάποιου 
αντιγόνου, διότι το ανοσοποιητικό συστημάτων εμβρύων 

των αμνών είναι ικανό να παράγει αντισώματα από την 
41η ημέρα της κύησης'12. 

Από τη μελέτη του διαγράμματος στην εικόνα 2 διαπι­
στώνεται ότι ο μέσος όρος της συγκέντρωσης το)ν ανοσο-
σφαιρινο)ν της κλάσεως IgG έχει τη μεγαλύτερη τιμή 24 ώ­
ρες μετά τον τοκετό και στη συνέχεια αρχίζει να με ιθύνε­
ται σταδιακά. Αυτό συμφωνεί απόλυτα με τα αποτελέ­
σματα ερευνών που έχουν πραγματοποιηθεί κατά καιρούς 
και αφορούσαν την απόκτηση παθητικής ανοσίας από 
τους νεογέννητους αμνούς"·"|4. 

Από την παρατήρηση όμως του διαγράμματος στην ει­
κόνα 1, όπου απεικονίζεται, για κάθε αμνό ξεχωριστά, η 
μεταβολή της συγκέντρωσης τιον ανοσοσφαιρινών της 
κλάσειος IgG σε σχέση με το χρόνο, ο οποίος παρήλθε από 
τον τοκετό και από τα στοιχεία του πίνακα 1 διαπιστώνεται 
ότι οι αμνοί No 3, No 7 και No 11 είχαν τη μεγαλύτερη συ­
γκέντρωση ανοσοσφαιρινών της κλάσε(υς IgG στον ορό 
του αίματος τους, 36 ώρες και ο αμνός No 2,48 <υρες μετά 
τον τοκετό αντίστοιχα. 

Ο χρόνος, στον οποίο παρατηρήθηκε η μεγίστη συγκέ­
ντρωση ανοσοσφαιρινών IgG στον ορό του αίματος αυτο')ν 
των αμνών δείχνει ότι το λεπτό έντερο είχε διατηρήσει την 
ικανότητα απορρόφησης μακρομορίων περισσότερο από 
24 ώρες. Αυτό έχει αποδειχθεί ότι συμβαίνει σε αμνούς 
που γεννιούνται πρόθυρα και έχουν υψηλή συγκέντριοση 
κορτιζόλης στον ορό του αίματος τους την ώρα του τοκε­
τού". Σε συνθήκες εκτροφής πρόθυρο τοκετό, όπως και υ­
ψηλή συγκέντρο)ση κορτιζόλης στον ορό του αίματος τοον 
εμβρύοον, προκαλεί η ανεπάρκεια του πλακούντα αλλά και 
ο υποσιτισμός της προβατίνας στο τελευταίο στάδιο της 
κυοφορίας'". 

Σε δύο αμνούς, στους No 2 και No Κ), 168 (όρες μετά 
τον τοκετό παρατηρήθηκε αύξηση της συγκέντροχτης πυν 
ανοσοσφαιρινών της κλάσεο)ς IgG στον ορό του αίματος 
τους. Η αύξηση αυτή πρέπει να αποδοθεί στη διάρροια 
που παρουσίασαν οι αμνοί αυτοί, 120 (όρες μετά τον τοκε­
τό. Αναφέρεται ότι σε ζο)α, τα οποία παρουσιάζουν διάρ­
ροια και αφυδάτωση, παρατηρείται μείωση του όγκου του 
πλάσματος, αύξηση του αιματοκρίτη και της συγκεντρω-
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Εικόνα 2. Μεταβολή τοι< μέσου όρου της συγκέντρωσης των ανοσοσφαρινο^ν της κλάσεως IgG (mg/ml) στον ορό του αίματος 14 αμνών, 
σε σχέση με το χρόνο που παρήλθε από τον τοκετό. 

σης των ολικών πρωτεϊνών στον ορό του αίματος". 

Διαπιστώθηκε ότι τρεις αμνοί από τους 15 και συγκε­

κριμένα οι No 2, No 8 και No 11 είχαν μεγίστη συγκέ­

ντρωση ανοσοσφαιρινών της κλάσεως IgG στον ορό του 

αίματος τους μικρότερη από 30 mg/ml, Ο αμνός, ο οποίος 

έχει συγκέντρωση ανοσοσφαιρινών της κλάσεως IgG, ά­

νω των 30 mg/ml θεωρείται ότι έχει αποκτήσει επαρκή πα­

θητική ανοσία και προστατεύεται επαρκώς από λοιμώ­

ξεις^. Από τους τρεις αυτούς αμνούς, ο No 11 πέθανε πε­

ρίπου 50 ώρες από τον τοκετό, ενώ ο No 2 παρουσίασε 

διάρροια 120 ώρες μετά τον τοκετό. Αν και δεν είναι από­

λυτο ότι αμνοί με υψηλή συγκέντρωση ανοσοσφαιρινών 

στον ορό του αίματος τους θα επιζήσουν και, αντίθετα, αυ­

τοί με χαμηλή θα πεθάνουν, η συγκέντρωση των ανοσο­

σφαιρινών στον ορό του αίματος των αμνών είναι μια έν­

δειξη ότι έχουν σιτιστεί επαρκώς αμέσως μετά τον τοκε­

τό. Είναι δε γνωστό, ότι τα υποσίτιζα μένα ζώα σε δυσμε­

νείς συνθήκες περιβάλλοντος παρουσιάζουν μεγαλύτερο 

ποσοστό θνησιμότητας από λοιμώδη και μη αίτια. Εκτός 

των άλλων, αμνοί με χαμηλή συγκέντρωση ανοσοσφαιρι­

νών στον ορό του αίματος, ακόμα και αν επιζήσουν, ανα­

πτύσσονται με πολΰ βραδΰ ρυθμό σε σχέση με τους αμνούς 

που έχουν υψηλή συγκέντρωση ανοσοσφαιρινών στον ο­

ρό του αίματος2. 

Με την εργασία αυτή διαπιστώθηκε ότι σε συνθήκες ε­

κτροφής ο χρόνος που παρατηρείται η μέγιστη συγκέ-

ντρωση των ανοσοσφαιρινών της κλάσεως IgG συμφωνεί 

απόλυτα με αυτόν που διαπιστώθηκε σε άλλες έρευνες 

που έγιναν κάτω από ελεγχόμενες συνθήκες στο εργα­

στήριο. Διαπιστώθηκε επίσης ότι ορισμένοι αμνοί διατη­

ρούν την ικανότητα απορρόφησης μακρομορίων από το 

λεπτό τους έντερο περισσότερο από 24 ώρες. 

Από το δείγμα των νεογέννητων αμνών, στους οποίους 

μελετήθηκε η μεταβολή της συγκέντρωσης των ανοσο­

σφαιρινών, τρεις αμνοί, ποσοστό 20%, είχαν χαμηλή συ­

γκέντρωση ανοσοσφαιρινών στον ορό του αίματος, ένδει­

ξη ότι οι αμνοί αυτοί δεν είχαν προσλάβει επαρκή ποσό­

τητα προπογάλακτος αμέσως μετά τον τοκετό και δεν εί­

χαν αποκτήσει επαρκή προστασία κατά των λοιμώξεων. 

Δεδομένου ότι αμνοί με χαμηλή συγκέντρωση ανοσο­

σφαιρινών στον ορό του αίματος τους παρουσιάζουν υψη­

λή νοσηρότητα και θνησιμότητα, είναι απαραίτητο να κα­

ταβάλλονται προσπάθειες, έτσι ώστε σε κάθε ποίμνιο οι 

προβατίνες να είναι σε θέση να παράγουν επαρκή ποσό­

τητα πρωτογάλακτος για τους αμνούς που θα γεννήσουν. 

Οι νεογέννητοι αμνοί δε, σε σύντομο χρονικό διάστημα, 

να προσλαμβάνουν την απαραίτητη ποσότητα πρωτογά­

λακτος για να αποκτήσουν ισχυρή παθητική ανοσία, έτσι 

ώστε να επιζήσουν και να αναπτυχθούν φυσιολογικά. 
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