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 خلاصه

  60تا   12کیلوگرم و سگن   63تا   18قلاده سگ  بومی بال  نر از نرر بالییی سگالب با وزن    30در این مطالعه تعداد  

  هگایو آزمگایش قرار گرفتیگد. تگاییگد سگگگلامتی پن از اناگام معگاییگه بگالییی، اولتراسگگگونوگرافیمورد بررسگگگی    مگاه

بخشی یا بیهوشی، با استفاده از ترانسدیوسر خطی  شیاسی صورت گرفت. اولتراسونوگرافی بدون استفاده از آرامخون

قطر آئورت شگگکمی در خلم م ج جدا  بیشگگترین  . طول، ارتفاع و عرض بیضگگه و همییین اناام شگگدمگاهرتز   10

های راسگگت و    هو حاب بیضگگ  گیری شگگدنددر مقطع طولی اندازه  circumflex iliac Deepشگگدن شگگریان  

بیضگگه به قطر  و حاب و همییین نسگگبت بین ابعاد    بیضگگهو حاب داری بین ابعاد  . هیچ ارتباط معییم اسگگبه شگگد
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ورت در مقایسگه با سگن و وزن یافت نشگد. بگریی تاییرات م اسگبه شگده در نسگبت ابعاد به قطر آئورت درصگد  آئ

  های بیضگه راسگت و    مشگاهده نشگد. گیریبین اندازهداری معیی  بالاتری را نسگبت به ابعاد بیضگه نشگان داد. تفاوت

ص  م دوده طبیعی هر یک از شگاخ  شگان داد.ارتقاع بیضگه در نمای عربگی مقادیر بیشگتری را نسگبت به نمای طولی ن

، با توجه به بگریی تاییرات م اسگبه شگده، ارزیابی اندازه بیضگه به  در نتیاه ها توسگ  رو  روبوسگت آنالیز شگد.

 باشد.  ورت در بررسی اولتراسونوگرافی میتیهایی بهتر از نسبت ابعاد بیضه به قطر آئ

 .س ، اولتراسونوگرافی، آئورت گیری،اندازهبیضه،   کلید واژه:
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In this study, 30 native adult male dogs, with body weight ranging from 18-63 kg and 12-60 

month age without any abnormal clinical signs of testicular disease were included. All dogs were 

recruited in this study after screening ultrasonography, clinical examination and routine 

hematological examination. Ultrasonography was performed without use of sedation or 

anesthesia in both sagittal and transverse view using 10 MHz linear transducer. Testicular length, 

height, width and volume as well as maximum internal diameter of the abdominal aorta caudal to 

the deep circumflex iliac artery in sagittal plane were measured.  

No significant correlation was seen between testicular dimension and testicular dimension/aorta 

ratio with age and weight. Coeffient of Variance calculation showed higher percentage in 

dimension/aorta ratio in comparison with testicular dimension. No significant difference was seen 

between measurements of the right and left testis. Testicular height measured on the transverse 

view represented higher value related to longitudinal view Reference range for each parameter 

was reported based on Robust method analyzing. 

In conclusion, based on calculated CV, evaluation of the testicular size based on testicular 

dimension is better than testicular dimension/aorta ratio in ultrasonography examination.  
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لید مثلی بالییی یا ساختاری  از بررسی دستگاه تیاسلی س  نر واجد اختلالات تو  ها بخش مهمیاولتراسیوگرافی بیضه

مختلم اولتراسونوگرافی در مورد ارزیابی   هایکتکیی. (Mattoon, J.S., Selon, R.K., & Berry, C.R., 2021)است

تشخیص اختلالات بیضه مشکلی است که در معاییه  .  (Bracco, Gloria, & Contri, 2023)بیضه معرفی شده است

برداری از  امکان تصویر  وگرافیاولتراسون  .باشدنمی  پذیربطور دقیق امکانفیزیکی به دلیج حساسیت، تورم و اتساع شدید  

آورد. اولتراسونوگرافی همییین در جهت تشخیص اختلالات و تومورهای لمن  می  ار داخلی بافت نرم بیضه را فراهبساخت

بیضه بسیار موثر است ارزیابی    .(Pugh, Konde, & Park, 1990)  نشدنی  زیادی در  تاثیر  تعیین دقیق حاب بیضه 

ها، بربات،  بیماران، رشد و تکامج بیضه دارد. علاوه بر این، تعیین حاب بیضه در تعیین تکامج بلوغ و اثراتش بر بیماری

التهاب   فالتهاب بیضه،  بسیار مهب است  تقاپیدیدیب، وازکتومی و  اندازه درمان هر یک  به   ,Gouletsou)کیسه بیضه 

Galatos, & Leontides, 2008).   مقایسه آن با   ها با استفاده از اولتراسونوگرافی ودر دو مطالعه ابعاد بیضه در س

در مطالعه حابر    .( Gouletsou et al., 2008; Paltiel et al., 2002)گیری فیزیکی مورد بررسی قرار گرفته است  اندازه

های بعمج آمده با شاخص قطر آئورت مورد بررسی قرار گرفت، تا در  گیریبه میرور بررسی ابعاد و حاب بیضه، اندازه

بدون در نرر گرفتن ها  ها در س گیری ابعاد و حاب بیضهبعیوان روشی برای اندازهبتوان  دار  صورت وجود ارتباط معیی

 وزن و سن مورد استفاده قرار گیرد.

 مواد و روش کار   

از نژاد    ها بال  وتمامی س   اناام شد.  بودند،  از نرر بالییی سالب  که  قلاّده س  نر نژاد م لی  30مطالعه حابر بر روی  

میانگین،   ± SDکیلوگرم ) 63- 18 ( و م دوده وزنی30±33/14میانگین،  ±  SDماه ) 60- 12در م دوده سیی بزرگ و

 .قرار داشتید( 94/7±33/28
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ها شگامج نژاد، سگن و وزن علاوه بر اطلاعات صگاحی حیوان ثبت شگد. جهت بررسگی سگلامتی حیوان  ابتدا اطلاعات سگ 

رت  اناام شگد. در صگو   و همییین آزمایش هماتولوژی  عمومی علاوه بر ارزیابی ظاهری بیضگه و آلت تیاسگلیبالییی  ارزیابی  

ها به میرور بررسگی سگونوگرافی رربالگری از بیضگهاولتراها وارد طرح شگدند.  ها، سگ نرمال بودن تمامی معاییات و آزمایش

 شد.  میبیضه اناام شد و در صورت رویت موارد ریرطبیعی، س  از طرح حذف  اکوتکسیر و اکوژنیسیته

شگگدند و بعد از کوتاه کردن موهای ناحیه شگگکمی،  انده  بخش رو به پشگگت خواب  سگگ  ها بدون اسگگتفاده از ترکیبات آرام

شگد. بدین میرور با بکار بردن میزان کافی  اناام   مگاهرتز 10با اسگتفاده از ترانسگدیوسگر خطی   هاسگونوگرافی از بیضگهاولترا

نمای طولی ژل سگونوگرافی، هر بیضگه به طور جداگانه در دو نمای طولی و عربگی بدون اعمال فشگار تصگویرگیری شگد. در 

م ور ( و در نمای عربی بیشترین عرض )1شکمی( )تصویر-خلفی( و ارتفاع ) م ور پشتی-بیشترین طول )م ور قدامی

 ثبت شد.  گیری و اندازه( پارانشیب هر بیضه جداگانه 2)تصویر  شکمی( -)م ور پشتی ترین ارتفاعو بیش  میانی(-جانبی

در نمای طولی در خلم م ج جدا   شگکمی  آئورتداخلی  د، بیشگترین قطر باشگبا توجه به اییکه آئورت دارای بگربان می

 (.3رگیری شد)تصویتصویرگیری و اندازه Deep circumflex iliacشدن سرخرگ

ها برای آنالیز آماری ها اناام گردید و در نهایت میانگین دادهگیریتمامی نماها حداقج سگه بار تصگویرگیری شگد و اندازه

های بدسگت  گیری( با اسگتفاده از اندازهL  ×W×H    ×0.71)  (Lambert) ها از فرمول لامبرتبیضگه اسگتفاده شگدند. حاب

 سونوگرافی م اسبه شد.اولتراآمده از 

با استفاده از  ها با وزن و سن و همییین قطر آئورت شکمی ها، ارتباط بین ابعاد و حاب بیضگهآنالیز توصگیفی دادهبر  علاوه

  . ارزیابی شگگدند 13نسگگخه   .Med.Calcدر نرم افزار   Pearson Correlation testو    Linear regression testرو  
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مقایسگه ابعاد بیضگه    و راسگت با    ( تعیین گردید.Robust Methodها توسگ  رو  روبوسگت)م دوده نرمال شگاخص

 اناام شد. 05/0دار و سطح معیی %95ارزیابی گردید. ارزیابی آماری با حدود اطمییان  Pair sample t testرو  

 نتایج 

گیری شگده تعیین گردید. این پارامترها شگامج  های اندازهبرای پارامترها و نسگبت م دوده طبیعی توسگ  رو  روبوسگت

، طول و ارتفاع و عرض و حاب بیضگه Deep circumflex iliac ترین قطر آئورت در نمای طولی در خلم سگرخرگبیش

گیری شگده در بیضگه به باشگید. به دلیج این که بگریی تاییرات نسگبت پارامترهای اندازهدر نماهای طولی و عربگی می

تر از اندازه پارامترهای بیضگگه بود، م دوده طبیعی برای نسگگبت ابعاد بیضگگه به قطر آئورت گزار  نگردیده  آئورت بیش

 (.1است ) جدول

توان از و نمی داری نشان ندادندازه بیضه    و راست رابطه معییهای اقطر آئورت، سن و وزن با هیچ یک از شاخص

 ها برای ارزیابی اندازه بیضه استفاده کرد.این شاخص

نتیاه نشگان بگریی تاییرات نسگبت هر شگاخص به آئورت از بگریی تاییرات همان شگاخص به تیهایی بیشگتر بود، این 

برای ارزیابی اندازه   یتواند به عیوان شگاخص میاسگبها به آئورت پراکیدگی زیادی دارد و نمیدهد که نسگبت شگاخصمی

 .(3و 2بیضه م سوب شود )جدول

م اسبه ارتفاع بیضه راست و    در نمای طولی و   داری با هب نداشتیدابعاد و حاب بیضه    و راست تفاوت معیی 

و بیضه    در نمای   -1/1بیضه راست در نمای طولی به طور میانگین  (.p<0.001داری نشان داد)تفاوت معییعربی 

 (. 4)جدول واحد کو ک تر از نمای عربی م اسبه گردید -9/0 طولی به طور میانگین

 بحث
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گیری زهتکسگتیر بیضگه، انداواکوژنیسگیته و اکهای نر اهمیت دارد. علاوه بر بررسگی ارزیابی اولتراسگونوگرافی بیضگه در سگ 

حاب بیضگه تاثیر زیادی در ارزیابی بیماران، رشگد و تکامج  ابعاد و تعیین دقیق  ابعاد و حاب بیضگه نیز واجد اهمیت اسگت. 

هاب ها، بگربات، التهاب بیضگه، التبیضگه دارد. علاوه بر این، تعیین حاب بیضگه در تعیین تکامج بلوغ و اثراتش بر بیماری

 Pagonaدر مطالعه اناام شگده توسگ   کیسگه بیضگه به اندازه درمان هر یک بسگیار مهب اسگت.  تقاپیدیدیب، وازکتومی و ف

G. Gouletsou    در   .بودهدف اصگلی مطالعه مقایسگه دقت دو رو  کلیییکی تخمین حاب بیضگه در سگ   و همکارانش

سگ  نژاد بیگج   21گیری ابعاد )طول، عرض و ارتفاع( هر دو بیضگه توسگ  کالیپر و اولتراسگونوگرافی در اندازه مطالعه آنان

کردن ن پن از عقیب کردن و جدا ها هب بر روی حیوان زنده از روی پوسگگت و همیییگیریتمام اندازه بال  اناام شگگد.

و فرمول تاربی (  52/0)طول× عرض× ارتفاع ×  (Elipsoid)  از حیوان اناام گرفت. حاب بیضه با فرمول الیپسوئیدبیضه  

م اسبه گردید و دریافتید که فرمول الیپسوئید حاب بیضه را با دقت ( 71/0طول× عرض× ارتفاع× : )(Lambert)لمبرت

سگونوگرافی  اولتراکید؛ و فرمول لمبرت در شگرای  زنده در رو  گیری میه و عقیب شگده اندازهبیشگتری در شگرای  زند

تر از رو  کگالیپر هگای م گاسگگگبگه شگگگده بگا رو  اولتراسگگگونوگرافی دقیقدهگد. حابتری بگدسگگگت میهگای دقیقانگدازه

  .(Gouletsou et al., 2008)اندبوده

و   Harriet Jتوسگگ   ایو اولتراسگگونوگرافی مطالعه  (Orchidometer) در جهت مقایسگگه دقت و صگگراحت ارکیدومتر

 (Rochester)و رو سگتر  (Prader)با ارکیدومتر پرادِرسگ     18همکارانش صگورت گرفت. در این مطالعه حاب بیضگه  

مگاهرتز اسگگکن شگگدند. برای هر  10-5مگاهرتز و    13-6های  اندازه گرفته شگگد. بیضگگه ها با دو پروب خطی با فرکانن

و طول× عرض× ارتفاع× 52/0و طول × عرض ×   52/0ترنسگگدیوسگگرحاب بیضگگه با هر سگگه فرمول طول× عرض× ارتفاع ×

ها بدنبال ارکیدکتومی نیز وزن شگدند. حاب صگ یح بیضگه با اسگتفاده از فرمول حابا  گالی/  م اسگبه شگد. بیضگه71/0

های گیریبررسگی شگد. اندازه گیری شگده و حاب صگ یح با مدل رگرسگیون خطیوزن، تعیین شگد. ارتباط بین حاب اندازه
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سگی خطی بهتری را در مقایسگه با ارکیدومتر نشگان داد. فرمول تر و تیاحاب با اسگتفاده از اولتراسگونوگرافی تاییرات کب

تری با توجه به حاب صگگ یح نشگگان داد. بیابراین رو  درصگگد خطای کب)فرمول لمبرت(   71/0طول× عرض× ارتفاع×  

تر از ارکیدومتر اسگت. فرمول لمبرت تخمین بهتری از تر و صگ یحگیری حاب بیضگه دقیقاولتراسگونوگرافی جهت اندازه

مقایسگگه سگگه فرمول با  که   مطالعات انسگگانیدر  .(Paltiel et al., 2002)دهدحاب بیضگگه در اختیار دامپزشگگک قرار می

  با    ، فرمول لمبرته اسگت) با رو  جایگزییی آب( اناام شگدهای اولتراسگونوگرافی با حاب بیضگه گیریاسگتفاده از اندازه

 ,Hsieh, Huang, Huang, Chen, & Hsu, 2009; Mbaeri, Orakwe, Nwofor)  گزار  شده است دقت بالاتری

Oranusi, & Mbonu, 2013). 

گیری شگگده توسگگ  مقایسگگه دقت حاب بیضگگه با حاب اندازه  اناام شگگد،  و همکارانش  Eilts  توسگگ ای که  عهمطال در

ها با وزن گیریابعاد بیضگه )طول، عرض و ارتفاع( و تعیین ارتباط بین این اندازهبا اسگتفاده از گیری اولتراسگونیک  اندازه

قلاّده سگ  با نژاد و وبگعیت سگلامتی نامشگخص پن از مرگ با ترحب، وزن   30. در این مطالعه لاشگه های  اناام شگدبدن  

گیری شگد. سگپن اع هر بیضگه جداگانه توسگ  سگونوگرافی اندازهها با کالیپر و طول و عرض و ارتفشگدند. عرض بیضگه

های  برای پیشگگگویی وزن کج بیضگگه از اندازه  ها از بدن جدا شگگده و ماددا وزن شگگدند. رگرسگگیون  یدتاییبیضگگه

تیهایی  ( و وزن بدن به 3)مدل ( و عرض کج بیضگه به تیهایی2های بیضگه)مدل( تمام اندازه1سگونوگرافی شگده )مدلاولترا

های خارجی بیضگه که به ، اسگتفاده از اندازه6و   5همییین رگرسگیون  یدتایی برای تعیین مدل های   ( اناام شگد.4)مدل

های  نتگای  نشگگگان دادند اگر ه اندازه اند اسگگگتفگاده شگگگد.گویی وزن کج بیضگگگه موثرترین بودهرسگگگد در پیشنرر می

گیری تر از دقت بدسگت آمده از کالیپر اندازهت بسگیار نا یزی، بیشسگونوگرافی شگده، وزن بیضگه را با اختلاف دقاولترا

کیید ولی نیازی به اسگتفاده از سگونوگرافی برای هر مورد مراجعه کییده نیسگت. به هرحال اگر سگونوگرافی بیضگه در می
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 ,Eilts, Williams, & Moser)گویی وزن بیضگه نیز اسگتفاده کردتوان از اولتراسگونوگرافی برای پیشحال اناام بود می

1993).  

گیری حاب بیضگگه نتای  بدسگگت آمده با حاب جهت مقایسگگه و تعیین دقت ارکیدومتری و اولتراسگگونوگرافی برای اندازه

بیضگه  40این مطالعه حاب مورد مطالعه قرار گرفت. در  و همکارانش  Hideo Sakamotoواقعی بیضگه در انسگان توسگ 

( توسگگ  ارکیدومتر پرادر و 8/74±50/7میانگین سگگن، ±بیمار مبتلا به سگگرطان پروسگگتات )بگگریی تاییرات 20از 

سگونوگرافی شگده اولتراگیری شگد. حاب بیضگه ناشگی از ابعاد  اولتراسگونوگرافی قبج از ارکیدکتومی دوطرفه درمانی اندازه

م اسگبه شدند. حاب 71/0و طول× عرض× ارتفاع×  52/0و طول × عرض×   52/0×توسگ  سگه فرمول طول× عرض× ارتفاع 

های م اسگبه شگده توسگ   واقعی بیضگه با جایگزییی آب در نمونه جراحی شگده تعیین شگد. ارتباط بسگیار قوی بین حاب

تر بود. در بیشسگه فرمول با حاب واقعی بدسگت آمد و این ارتباط از ارتباط بین ارکیدومتر پرادر با حاب بیضگه بسگیار 

تر از اسگتفاده از ارکیدومتر نتیاه این مطالعه نشگان داده شگد که حاب بیضگه م اسگبه شگده توسگ  اولتراسگونوگرافی دقیق

 .(Sakamoto et al., 2007)پرادر است

با توجه به اییکه بگریی تاییرات نسگبت هر شگاخص به آئورت از بگریی تاییرات همان شگاخص به    در مطالعه حابگر، 

تواند به عیوان  آئورت پراکیدگی زیادی دارد و نمیها به نسگبت شگاخصکه دهد  تر بود این نتیاه را نشگان میتیهایی بیش

برای ارزیابی اندازه بیضگه م سگوب شگود. همییین عدم ارتباط آماری بین ابعاد بیضگه و سگن و وزن نشگان   یشگاخص میاسگب

 ذکر شده بررسی شود و طبیعی  تواند در م دودههای سونوگرافی میهای بال  در ارزیابیدهد که اندازه بیضه در س می

 . شودسن و وزن حیوان در ارزیابی سایز بیضه ل اظ  نیازی نیست
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تواند باعث تاییر در در سگونوگرافی بیضگه یکی از عوامج مخدوشگگر میزان اعمال فشگار در هیگام سگونوگرافی اسگت که می

نفر اناام شگد و سگونوگرافی در تمامی موارد توسگ  یک  اولتران مطالعه به میرور کاهش این خطا ابعاد بیضگه شگود. در ای

 ترین فشار بر روی بیضه در هیگام سونوگرافی اعمال شود.همییین سعی گردید کب

داری را نشگان ندادند. با این وجود م اسگبه ارتفاع بیضگه    و راسگت در نمای ابعاد بیضگه    و راسگت اختلاف معیی

و بیضگه      1/1طولی به طور میانگین    ، بیضگه راسگت در نمای  (p<0.001)داری نشگان داد  عربگی تفاوت معیی طولی و

تر از نمای عربگی م اسگبه گردید. اندازه ارتفاع بیضگه    و راسگت در واحد کو ک  9/0در نمای طولی به طور میانگین  

تواند بدلیج امکان تصگگویرگیری بهتر نمای طولی مقادیر کمتری را نسگگبت به نمای عربگگی نشگگان داد، این موبگگوع می

 نمای عربی باشد.   بیشترین ارتفاع در

دقت بالاتر این فرمول  ذکر شگدهها با اسگتفاده از فرمول لمبرت م اسگبه شگد، که در مطالعات  در این مطالعه حاب بیضگه

تواند در نمای های مشگابه گزار  شگده اسگت. نکته مهب در م اسگبه حاب بیضگه ارتفاع بیضگه اسگت که مینسگبت به فرمول

با توجه به نتگای  این مطگالعگه که ارتفگاع بیضگگگه در نمگای طولی و عربگگگی اختلاف گیری شگگگود.  طولی و عربگگگی اندازه

ترین ارتفاع در نمای کید. با توجه به تاربه این مطالعه گرفتن بیشداد، این موبگوع اهمیت پیدا میداری را نشگان معیی

 تر خواهد بود.عربی قابج اطمییان

به  %90توان از م دوده طبیعی اندازه گیری شگگده با حدود اطمییان  می  های مطالعه حابگگر،در نتیاه بر اسگگای یافته

-12های بومی نژاد بزرگ در م دوده سگیی ی سگ های    و راسگت جهت معاییهعیوان معیار سگلامت برای ابعاد بیضگه

اسگگگتفگاده  ( کیلوگرم  33/28±94/7میگانگین،    ±  SD)  63  -18( و م گدوده وزنی  30±33/14میگانگین،    ±  SDمگاه )  60

 کرد.
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( و  2م ور ،خلفی-ترین طول )م ور قدامیبیش های مورد مطالعهس بیضه یکی از   طولی سونوگرافی نمای:  1تصویر

 باشد. گیری شدند. قدام بیضه سمت    تصویر میاندازه (1م ور ،شکمی_ارتفاع ) م ور پشتی
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 (2، م ورمیانی-ترین عرض ) م ور جانبیبیش  های مورد مطالعه.بیضه یکی از س  عربی سونوگرافی  نمای :  2تصویر

 گیری شد. ( اندازه1شکمی، م ور_ترین ارتفاع )م ور پشتیو بیش

 

ترین مورد مطالعه. بیش هاییکی از س  در نمای طولیا سونوگرافی بتصویرگیری شده    ترین قطر آئورتبیش: 3تصویر

قدام حیوان سگمت  .  Deep circumflex iliacخلم م ج جدا شگدن سگرخرگ  در گیری شگدهاندازهقطر داخلی آئورت  

 باشد.   تصویر می
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 های مورد بررسیم دوده طبیعی متایر:  1جدول  

 

 ( 95محدوده طبیعی )%

 انحراف معیار 

(%) 

 میانگین 

 متر( )میلی
 شاخص تعداد

حدود اطمینان  حد بالا )

90% ) 

 متر( )میلی

 ( %90حدود اطمینان  حد پایین)

 متر( )میلی

 قطر آئورت  30 920/8 268/1 164/6(099/7-502/5) 478/11(143/12-740/10)

27/48-87/44)63/46 (0/34-95/29)64/31 476/3 922/38 30 

طول بیضه  

راست در  

 نمای طولی

(40/27-66/24)07/26 (11/18-49/15)71/16 251/2 620/21 30 

ارتفاع بیضه 

راست در  

 نمای طولی

(24/27-97/24)03/26 (73/19-87/17)78/18 742/1 711/22 30 

ارتفاع بیضه 

راست در  

 نمای عرضی
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(85/33-62/30)29/32 (46/23-03/20)65/21 565/2 256/27 30 

عرض بیضه 

راست در  

 نمای عرضی

(97/26467 -

82/22371)81/24456 
(81/10696-37/6536 )86/8294 86/3845 65/16517 30 

حجم بیضه  

راست در  

 نمای عرضی

(53/26594-

67/22833)05/24796 
(81/11924-32/7818)52/9455 88/3611 03/17288 30 

حجم بیضه  

راست در  

 نمای طولی

(61/47-44/44)03/46 (10/34-16/31)54/32 19/3 27/39 30 

طول بیضه  

چپ در نمای  

 طولی 

(70/27-12/25)41/26 (35/18-03/16)06/17 25/2 92/21 30 

ارتفاع بیضه 

چپ در نمای  

 طولی 

(89/27-50/25)80/26 (46/19-66/17)49/18 25/1 81/22 30 

ارتفاع بیضه 

چپ در نمای  

 عرضی

(08/34-26/32)22/32 (78/23-54/19)57/21 58/2 14/27 30 
عرض بیضه 

چپ در نمای  

 عرضی

(91/26906 -

45/22902)57/24861 
(26/11935-87/7709)99/9624 65/3650 77/17443 30 

حجم بیضه  

چپ در نمای  

 عرضی

(58/26914-

87/22192)81/24590 
(60/11010-21/5988)08/8368 90/3903 16/16807 30 

حجم بیضه  

چپ در نمای  

 طولی 
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 بیضه    و راست   ها و حابتاییرات اندازهمیانگین، ان راف معیار و بریی :  2جدول  

 

 ضریب تغییرات % 
-)میلیانحراف معیار

 متر( 
 متر( )میلیمیانگین

بیضه  

 چپ/راست 
 شاخص

 قطر آئورت   9200/8 36843/1 22007/14

930759/8 47603/3 9220/38 

ت 
اس
ه ر
ض
بی

 

 طول در نمای طولی 

 ارتفاع در نمای طولی  6200/21 25081/2 41078/10

670411/7 74205/1 7113/22 
ارتفاع در نمای 

 عرضی

 عرض در نمای عرضی  2557/27 56522/2 411683/9

 حجم نمای طولی  6521/16517 86195/3845 28335/23

 حجم نمای عرضی  0336/17288 88876/3611 89242/20

125649/8 19078/31 2680/39 

  
  
ضه
بی

 

 طول در نمای طولی 

 ارتفاع در نمای طولی  9220/21 24536/21 2420/10

5366/8 94574/1 8140/22 
ارتفاع در نمای 

 عرضی

 عرض در نمای عرضی  1433/27 57715/2 494608/9
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 حجم نمای طولی  1631/16807 90277/3903 22761/23

 حجم نمای عرضی  7743/17443 64550/3650 92807/20

 

 

 

 

 

 معیار و بریی تاییرات نسبت حاب بیضه    و راست به قطر آئورت میانگین، ان راف :  3جدول  

 

 ضریب تغییرات% متر( )میلیانحراف معیار متر( )میلیمیانگین بیضه چپ/ راست  شاخص

نسبت طول در نمای  

 طولی به قطر آئورت 
 708/18 834/0 459/4 بیضه راست 

نسبت ارتفاع در  

نمای طولی به قطر 

 آئورت 

 597/16 409/0 466/2 بیضه راست 

نسبت ارتفاع در  

نمای عرضی به قطر 

 آئورت 

 949/14 387/0 591/2 بیضه راست 

نسبت عرض در  

نمای عرضی به قطر 

 آئورت 

 570/15 484/0 106/3 بیضه راست 

نسبت حجم در نمای 

 طولی به قطر آئورت 
 755/25 420/484 888/1880 بیضه راست 

نسبت حجم در نمای 

 آئورت عرضی به قطر 
 664/23 956/465 008/1969 بیضه راست 

نسبت طول در نمای  

 طولی به قطر آئورت 
 210/18 819/0 498/4 بیضه    



 

18 
 

نسبت ارتفاع در  

نمای طولی به قطر 

 آئورت 

 797/16 420/0 501/2 بیضه    

نسبت ارتفاع در  

نمای عرضی به قطر 

 آئورت 

 342/17 452/0 609/2 بیضه    

نسبت عرض در  

عرضی به قطر نمای 

 آئورت 

 824/15 490/0 095/3 بیضه    

نسبت حجم در نمای 

 طولی به قطر آئورت 
 312/25 487/484 034/1914 بیضه    

نسبت حجم در نمای 

 عرضی به قطر آئورت 
 864/24 372/495 306/1992 بیضه    

 

 

 مقایسه ارتفاع بیضه در دو نمای طولی و عربی:  4جدول  

P value  شاخص نما  متر( )میلیمیانگین متر( )میلی انحراف معیار اختلاف میانگین 

000/0 1/1- 
 طولی  6200/21 25081/2

 بیضه راست 
 عربی  7113/22 74205/1

000/0 9/0- 
 طولی  9220/21 24536/2

 بیضه چپ 
 عربی  8140/22 94754/1

 

 

Bracco, C., Gloria, A., & Contri, A. (2023). Ultrasound-based Technologies for the Evaluation of 
testicles in the dog: keystones and breakthroughs. Veterinary Sciences, 10(12), 683.  

Eilts, B., Williams, D., & Moser, E. (1993). Ultrasonic measurement of canine testes. 
Theriogenology, 40(4), 819-828.  

Gouletsou, P. G., Galatos, A. D., & Leontides, L. S. (2008). Comparison between ultrasonographic 
and caliper measurements of testicular volume in the dog. Animal reproduction science, 
108(1-2), 1-12.  



 

19 
 

Hsieh, M.-L., Huang, S.-T., Huang, H.-C., Chen, Y., & Hsu, Y.-C. (2009). The reliability of 
ultrasonographic measurements for testicular volume assessment: comparison of three 
common formulas with true testicular volume. Asian journal of andrology, 11(2), 261.  

Mbaeri, T., Orakwe, J., Nwofor, A., Oranusi, C., & Mbonu, O. (2013). Ultrasound measurements 
of testicular volume: Comparing the three common formulas with the true testicular 
volume determined by water displacement. African Journal of Urology, 19(2).  

Paltiel, H. J., Diamond, D. A., Di Canzio, J., Zurakowski, D., Borer, J. G., & Atala, A. (2002). 
Testicular volume: comparison of orchidometer and US measurements in dogs. 
Radiology, 222(1), 114-119.  

Pugh, C. R., Konde, L. J., & Park, R. D. (1990). Testicular ultrasound in the normal dog. Veterinary 
Radiology, 31(4), 195-199.  

Sakamoto, H., Saito, K., Oohta, M., Inoue, K., Ogawa, Y., & Yoshida, H. (2007). Testicular volume 
measurement: comparison of ultrasonography, orchidometry, and water displacement. 
Urology, 69(1), 152-157.  

 


