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فيزيولوژی دستگاه گوارش 

گاو

: وظيفه گاو شيری در زنجيره غذايی      •
.دتبديل مواد غذايی غير قابل مصرف برای انسان، به شير و گوشت، می باش     –

.مواد غذايی، توسط ميکروارگانيسم های دستگاه گوارش، تجزيه می شود   –

. اين ميکروارگانيسم ها، توسط خود دام، مورد استفاده قرار می گيرند   –

 : اعمالی نظير   برای انجام  نياز به انرژی   •
 .، وجود دارد توليدمثل و ساير پديده های فيزيولوژيك در بدن   ، رشد،فعاليت–

:   ، می باشد  در مواد غذايی   ، در خارج از بدن  ،منبع اين انرژی   •
 ترشحی و يا  ، فعاليت های مكانيكی  ،ها آه بايد بر روی آناز مواد،   گروهی –

.ها  آربوئيدرات ها و چربی ، پروتئين ها : نظير.تخميری انجام شود 

. ها و املاح   نظير آب، الكتروليت . آه نياز به فعاليت های فوق ندارند   ،گروهی–
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 ) : Digestion(   هضم •

. می باشد در دستگاه گوارش  ،شكسته شدن مواد غذايی –

 . می گردد تنظيم،توسط ترآيبی از مكانيسم های عصبی و هورمونی اين فرآيند،  –

:اين فرآيندها عبارتند از  –

نظير جويدن و فرآيندهای منجر به عمل بلع  ) : مكانيكی ( د حرآتی نفراي•

پيش معده هانظير تخمير در ) : ميكروبی ( فرايند تخميری •

نظير ترشح  اسيد معده و ساير آنزيم های گوارشی) : شيميايی ( فرايند ترشحی •

 ) :Absorption   (جذب•

.، می باشد به داخل خون يا لنف   ،ورود مواد هضم شده از مخاط دستگاه گوارش   –

Ingestive )قطعه آماده آننده ١. Segment ):
.است دهان، حلق و لوله مری  ،شامل–
. را، به عهده دارد برای گوارشکردن  آماده  وز محيط خارج به سمت معدهاهدايت مواد غذايی  –

:( Digestive Segment ) قطعه گوارشی ٢.
 . می باشدمعده و روده ها، شامل–
 .می گيرند تحت تاثير اعمال فيزيكوشيميايی قرار  ،مواد غذايی –
.، جدا می گردد از قسمت غير قابل مصرف ،قسمت قابل مصرف غذا–

:Absorptive Segment )  (قطعه جذب آننده ٣.
.، مد نظر هستند روده های باريك،بيشتر–
 .، در اين ناحيه انجام می شود عمل جذب مواد قابل مصرف –
. صورت می گيرد در روده بزرگ،مدفوعدر جذب مواد قابل جذب باقيمانده   –

: ( Injective Segment )قطعه دفع آننده ۴.
. می باشد انتهای قولون، راست روده و مقعد،شامل–
.، توسط اين قطعه انجام می شود یيدفع قسمت های غير قابل جذب مواد غذا –
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 :تمايل به خوردن، انتخاب خوراك و عمل خوردن       •

. هستندوقايعی ارادی–

.، انجام می شود توسط مراآز بالاتر در مغز اين اعمال، آنترل–

 :مرآز آنترل اشتها•

. است يك مرآز خودآار يا غير ارادی  ،ذاتاً–

.، قرار داردهای رسيده از گيرنده های شيميايی  تحت تاثير پيام–

ی چرب استريفيه نشده، بيشتر مواد مغذی آليدی آه در خون گردش می آنند، نظير گلوآز، اسيدها  –

.، کنترل می شونددائم، به طور آمينواسيدها و غيره

 .، ايجاد ميشود ميل به غذا،  غلظت آنها در مايعات خارج سلولی به زير نقاط پايه   اهشدر صورت آ–

 وسيلهه عوامل فيزيكی نظير اتساع لوله گوارش باحتمال ايجاد پيام برای تنظيم اشتها، توسط   –

  .، وجود دارددار خوراك های حجيم يا خوراك های با ماده خشك بسيار آم، نظير علوفه آب   
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: اخذ غذا •

.در گاو، معمولا، با زبان انجام می شود –

– Mastication(   جويدن • Chewing (    عبارتست از :

خرد کردن غذا به وسيله دندان ها، با کمک حرکات چرخشی زبان   –

مخلوط کردن اوليه غذا با بزاق و تشکيل گلوله غذايی قابل بلع        –

. ميشود جوش کامل، هنگام برگرداندن مواد غذايی، در زمان استراحت دام، انجام   –

:تعداد جوش ها  –

. بسته به ميزان گرسنگی و طبيعت غذا، دارد •

.  بار در روز است۴٠٫٠٠٠ -  ۴۵٫٠٠٠به طور ميانگين،  •

. ليتر بزاق، در گاو سالم و بالغ، ترشح می شود  ١٠٠ –  ٢٠٠روزانه •

:نقش های بزاق  •
.در امر جوش و بلع گلوله غذايی، کمک می نمايد –

–pHشکمبه را، تنظيم می نمايد : .
•pH است ) ١/٨ ( ٩/٧ – ۵/٨ بزاق .

.می باشد) ترشح توسط غدد بزاقی بناگوشی ( دارای بيکربنات سديم •

.منبع برخی مواد مغذی نظير اوره، موسين، فسفر، منيزيوم و کلرايد است–

.عوامل ضد نفخ، نظير موسين را، تامين می کند–

: کنترل ترشح بزاق •
:افزايش ترشح در اثر –

...تحريک سيستم پاراسمپاتيک، مزه غذا، ديدن غذا ، بوی غذا و •

:کاهش ترشح در اثر –
تحريک سيستم سمپاتيک•

 )Salivation( ترشح بزاق 
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. عضلانی است –عمل پيچيده عصبی   •

. گلوله غذايی، ابتدا به مری و سپس به معده، هدايت می شود   •

: مراحل •

:ارادی –

.لب ها بسته شده، نوک زبان بلند شده و به سقف دهان، می چسبد•

. منتقل می شودگلوله غذايی آغشته به بزاق، با يک حرکت موجی، به ناحيه دهانی حلقی،  •

 :غير ارادی –

. کام نرم بالا آمده و سوراخ بينی را، می بندد•

.می بنددحنجره به سمت بالا حرکت کرده، غضروف اپی گلوت، عقب رفته و نای را،    •

.لقمه غذا، به داخل مری، هدايت می شود •

.ترشحات موکوسی مری، تسهيل کننده حرکت گلوله غذايی، هستند  •

– Swallowing(  بلع  Deglutition( 

: شکمبه •

.بلافاصله بعد از تولد، غيرفعال بوده و رشد کمی دارد  –

.شکمبه می گرددتحريک شيميايی توسط اسيد پروپيونيک و اسيد بوتيريک، باعث رشد مخاط –

.لانی می شودتحريک مکانيکی غذاهای فيبری، سبب افزايش اندازه و تکامل ساختمان عض   –

ط با شير                               تغذيه با شير و علوفه  تغذيه با شير، غلات و علوفه                            تغذيه فق 

 هفتگی۴ هفتگی                                             ۶ هفتگی                                              ۴            

شکمبه و نگاری  
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تغذيه به شير، علوفه و غلات :  هفتگی ۴تغذيه با شير و علوفه                         :  هفتگی ۴                

شير، غلات و علوفه :  هفتگی ۶شير و غلات           :  هفتگی ۶فقط شير                    :  هفتگی ۶      

 :  Aمرحله •
. ثانيه، استراحت می کند٢–٣نگاری به نصف حجم منقبض شده و –

.انقباض دوم قوی تر بوده و سپس، نگاری، شل می شود–

. ثانيه، طول می کشد٧ – ١٢کل مرحله، –

.  ثانيه است٧۵ و در نشخوار ٣۵-۴۵فاصله دو انقباض در حين غذا خوردن –

.چين نگاری شکمبه، منقبض شده و مواد بداخل شکمبه، تخليه می شوند–

.مجرای هزارلايی شل شده و مواد از نگاری به مجرای هزارلايی می روند–

 :Bمرحله •
.چين قدامی شکمبه منقبض شده و محتويات مايع به نگاری بر می گردند  –

.ذرات خشبی به ته کيسه پشتی منتقل شده و ته کيسه پشتی منقبض می شود–

.انقباض، تا ته کيسه کور خلفی بالايی، ادامه می يابد–

. مواد، به کيسه شکمی، هدايت می گردند –

. شودمواد جامد فشرده و سائيده شده و صدا آن ها به وسيله گوشی شنيده می  –

.مجرای هزارلايی منقبض شده و مواد به بدنه هزارلا منتقل می شوند–
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 :Dمرحله •

.معمولا سيکل انقباضی دوم، در کيسه پشتی شکمبه، رخ می دهد–

.اين انقباض، با انقباض نگاری، همراه نيست –

.تخليه گاز به صورت آروغ، انجام می شود –

 :Cمرحله •

.کيسه شکمی، منقبض می شود–

.مواد به کيسه بالايی برگشته و با هم، برخورد می نمايند–

. انقباض بدنه هزارلا، صورت می گيرد–

.محتويات به سمت شيردان، حرکت می نمايند–

:تعصيب •

:، انجام می شود )Pneumogastericعصب زوج دهم يا عصب ( از طريق عصب واگ –

تعصيب شکمبه و دادن انشعابات کوچکی به نگاری، هزارلا و شيردان : شاخه پشتی يا چپ •

تعصيب نگاری، هزارلا و شيردان: شاخه شکمی يا راست  •

) :Rumination( نشخوار  •

.است ) Regurgitation( بازگشت لقمه غذايی از شکمبه به دهان  –

.نگاری قبل از شروع انقباض پيش معده ها، منقبض می شود –

.م، همراه می شوددام نفس عميق می کشد، همزمان قطع تنفس با انقباض ملایم در پهلوی دا  –

.دیافراگم، منقبض شده، افزایش فشار در شکمبه و نگاری، ایجاد می شود –

.فشار قسمت سينه ای، کاهش پيدا کرده و کاردیای معدی، شل می شود  –

. مواد غذایی به داخل دهان برگشته و جوش، شروع می گردد  –

. ساعت در روز، طول می کشد٧به طور متوسط، –
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. غذا، برای مدت چند ساعت تا چند روز، در شکمبه،  باقی می ماند •

.هضم غذای خورده شده، توسط ميکروارگانيسم ها، انجام می شود   •

.عمده محصول محلول تخمير، جذب می شوند    •

:مواد خروجی از شکمبه، عبارتند از    •
باقيمانده غذايی –

باکتری ها و تک ياخته ها–

مبهمقداری از محصولات تخميری محلول، ولی غير قابل حل در مايع بافری شک–

هضم در پيش معده ها    
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: انواع ميکروارگانيسم های موجود در شکمبه       •

 ) :Microflora( فلور ميکروبی  –

.در هر ميلی ليتر مايعات شکمبه هستند ) ١٠٩ ( ١٠٧–١٠١٢•

. برخی، تجزيه سلولز، نشاسته و قند را، به عهده دارند•

.برخی، توليد اسيد پروپيونيک، بوتيريک و لاکتيک می نمايند•

.بعضی، متان توليد می کنند•

.بعضی، تجزيه کننده پروتئين هستند•

: قارچ ها و مخمرها   –
.سنتز اسيدهای آمينه و ويتامين ها را، به عهده دارند•

.ايجاد شرايط بی هوازی، برای هضم سلولز می نمايند•

 ) :Microfuna(  فون ميکروبی  –

.می باشند ) Protozoa( تک ياخته ها •

. در هر ميلی ليتر مايع شکمبه، هستند ١٠٠٫٠٠٠ - ٢٠٠٫٠٠٠حدود •

. می يابندبر اساس ترکيب و طبيعت جيره، مدت تغذيه و محيط نمونه برداری، تغيير •

. در هر ميلی ليتر می رسند١٠۶در زمان مصرف کنسانتره بالا، به حدود •

.دسلولز را هضم کرده و مکمل نقش ميکروب ها، در هضم قندهای محلول هستن•

.از باکتری ها، تغذيه می نمايند•

.اردپروتئين تک ياخته ها، نسبت به پروتئين باکتريايی، کيفيت بالاتر ی د•

.  ، از بين می روندpH>۵در •

 )Felgellates( تاژک داران  ١.

 ) :Ciliates( مژک داران ٢.

. اهميت بيشتری دارند   –
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هضم کربوهيدرات ها در شکمبه   .  ١
.بستگی به، در دسترس بودن کربوهيدرات در شکمبه دارد •

:سرعت تخمير •
سلولز و همی سلولز> نشاسته > قندهای محلول –

.مقدار کمی از هضم کربوهيدرات ها، در روده ها، صورت می گيرد•

:نتيجه تخمير قندها   •
. و متان، می باشد VFA (  ،CO2( توليد اسيدهای چرب فرار –

:مصرف يونجه و مواد خشبی منجر به توليد مواد زير می گردد       •
 % ) ١٠ – ١۵(و اسيد بوتيريک   %)  ١۵ – ٢٠(، اسيد پروپيونيک %)۶٠ -٧٠(اسيد استيک –

:جيره های حاوی نشاسته و مقادير حداقل مواد خشبی    •
.اسيد پروپيونيک بيشتر و اسيد استيک کمتر، توليد می کند–

:جيره حاوی نشاسته يا قندهای محلول بالا   •
.توليد مقادير بالای اسيد لاکتيک می نمايد–
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.اسيدهای چرب فرار زنجيره کوتاه، توسط پرزهای شکمبه، جذب می گردند •
.در داخل ديواره شکمبه، متابوليزه شده و جذب خون می گردند   •

:اسيد استيک  –
.در بافت ماهيچه ای، برای توليد انرژی، اکسيده می شود •
.سبب سنتز چربی شير در پستان، می گردد•

:اسيد پروپيونيک   –
.تبديل به گلوکز می شود در کبد،•

:اسيد بوتيريک  –
. الت دارد  هيدروکسی بوتيريک اسيد تبديل شده و در سنتز چربی شير در پستان، دخ -به بتا •

: دی اکسيد کربن و متان –
.به وسيله آروغ، خارج می گردند•
.عدم دفع، ايجاد نفخ می نمايد  •

جذب کربوهيدرات ها در شکمبه 
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هضم پروتئين ها     .  ٢

:ميکروارگانيسم های موجود در شکمبه     •

:اسيدهای آمينه مورد نياز خود را، از مواد زير، سنتز می کنند   –

نظير اوره و آمونياک ) NPN( نيتروژن غير پروتئينی •

:هيدروليز پروتئين موجود در خوراک، به  •

 )NH3( آمونياک –

 )CO2( دی اکسيد کربن –

 )VFA( اسيدهای چرب با زنجيره کوتاه –

. سپس، ميکروارگانيسم ها، به طرف روده، حرکت می نمايند        •

. هضم ميکروارگانيسم ها، در روده، صورت می گيرد         •

.   اسيدهای آمينه موجود در ميکروارگانيسم ها، در روده، جذب می گردد         •
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هضم چربی ها در شکمبه   .  ٣

: تری گليسريدها به گليسرول و اسيدهای چرب، هيدروليز می گردند             •
.اين عمل، توسط ليپاز ميکروبی، انجام می شود    –

. گليسرول، به اسيد پروپيونيک، تخمير می گردد        •
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سنتز ويتامين ها در شکمبه   .  ۴

:Bويتامين های گروه     •

.توسط ميکروارگانيسم ها، برای مصرف خودشان، سنتز می شوند   –

.ندميکروارگانيسم ها، در روده باريک هضم شده و ويتامين ها، آزاد می شو  –

. در گاو بالغ، نادر استBکمبود ويتامين   –

 :Kويتامين   •

.توسط ميکروارگانيسم های شکمبه، سنتز  می شود  –

•pH ،است۵/۵ – ٧ شکمبه در حالت عادی  .

.پس از مصرف غذا، کاهش می يابد •

:، بستگی به نوع جيره دارد  pHسرعت و مقدار کاهش •

:کمبود مواد خشبی و زياد بودن مواد قندی –

. ، به ميزان زياد و بروز اسيدوز لاکتيک می گردد pHسبب کاهش   •

.امکان تلف شدن دام، وجود دارد•

:مصرف بالای اوره –

.آمونياک به ميزان زياد توليد کرده و ايجاد آلکالوز می نمايد•

. امکان تلف شدن دام، در اين حالت نيز، وجود دارد•
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.ی دهداجازه عبور مستقيم شير، از مجاری فرعی پيش معده ها به شيردان را، م –
. در دام هايی که به مرحله نشخوار نرسيده اند، فعال است   –
.به وسيله املاح و پروتئين های شير، تحريک می شود    –
. اين رفلکس، با افزايش سن، ضعيف می شود   –
.  سالگی، مشاهده می شود٢اين رفلکس، گاهی تا  –
: سال، وجود دارد٢امکان تحريک رفلکس، در دام زير   –

% ١٠ سی سی محلول بی کربنات سديم ١٠٠ – ٢۵٠با  •
. رفلکس بلافاصله پس از خوراندن محلول، شروع می شود •
. تا يکی دو دقيقه، دوام دارد•
:معمولا، برای خوراندن مواد زير به کار می رود •

آنتی بيوتيک ها –
داروهای ضد انگل–
محلول ها برای درمان زخم های شيردان–

Oesophagal( ناودان مری   groove( 

هزارلا

. موادی که در شکمبه تجزيه نمی شوند، به هزارلا، هدايت می شوند          •

.   هزارلا، به مواد نرم نشده، اجازه عبور نمی دهد        •

: اعمال •

خرد کردن مواد و تبديل آن ها به اجزا کوچکتر     –

جذب آب، مواد معدنی محلول در آب و اسيدهای چرب با زنجيره کوتاه  –

 ليتر از محتويات نگاری به شيردان    ١٠٠پمپ کردن روزانه حدود –
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هضم در شيردان  
:معده اصلی •

.ترشح اسيد کلريدريک را، به عهده دارد–
–pH است٢ – ۵/۴ آن، حدود .

:در گوساله نوزاد  •
. را، دارا می باشد)  رنين –رنت ( آنزيم کيموزين –
.، توسط رنين، به پاراکازئين، تبديل می شود)کازئين ( پروتئين های شير –
.دپاراکازئين، با کلسيم ترکيب شده و يک کمپلکس نامحلول را، شکل می ده   –
.انعقاد شير، صورت می گيرد –

):بلوغ از لحاظ رشد شکمبه و نگاری    ( در گاو بالغ •
.رشح می کندشيردان، اسيد کلريدريک، پپسينوژن، رنين، موکوس و هورمون گاسترين، ت–
.، شامل مواد غذايی به همراه ترشحات معده، می باشد  )Chyme( کيموس معدی –

 ) :Renin( رنين •
. هضم پروتئين های ميکروبی شکمبه را، در شيردان، به عهده دارد–

:اسيد کلريدريک •
.معده، ترشح می شود ) Parietal cells( توسط سلول های جداری –

.سبب تبديل پپسينوژن به پپسين می گردد–

Pepsinogen(  پپسينوژن • – Zymogen: ( 
.معده، ترشح می شود ) Chief cells( توسط سلول های اصلی –

.باعث هيدروليز پيوندهای آميدی داخل ساختمان پروتئين ها می گردد –

 ) :Gasterin( گاسترين •
.از طريق توليد موضعی هيستامين، ترشح اسيد معده را، کنترل می کند–

 ):Mucos( موکوس  •
.از سلول های لايه سطحی معده، ترشح  می شود–

. دمحافظت مخاط، در برابر آسيب های ناشی از ترشح اسيد را، بر عهده دار   –
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: کنترل حرکات و ترشحات معده     •
– PZ(   کوله سيستوکينين  –هورمون پانکروزيمين   – CCK: ( 

.، ترشح می گردداز مخاط دوازدهه و در زمان حضور بيش از حد اسيد يا چربی ها در معده •
.سبب کاهش ترشح اسيد، کاهش حرکات معده و دفعات خالی شدن آن، می گردد   –

:هورمون گاسترين –
. کنترل ترشح اسيد معده را، به عهده دارد •

.قندها، در شيردان، تجزيه نمی شوند    •
. چربی ها، در اثر پس زدن ليپاز از روده کوچک، کمی هضم می شوند   •
 در شيردان ترشح شده و جذب آن ها در انتهای     +K و -H+  ، Clيون های  •

:روده باريک، صورت می گيرد 
.انسداد شيردان، سبب آلکالوز می شود  –
.اسهال، می گردد اختلال هضم در شيردان، سبب بروز –

هضم در روده های باريک    

.بيشترين ميزان هضم، در ابتدای روده باريک، صورت می گيرد •

. سطح جذب روده ها، به واسطه وجود پرزها، افزايش می يابد •

. ليتر در روز، می باشد ١٠٠ – ١۵٠ميزان جريان کيموس به دوازدهه، حدود    •

:هضم کيموس در اثر  •
.شيره پانکراس، ترشحات روده ای و صفرا، انجام می شود–
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:ترشحات روده ای •
.تجزيه موسين را، به عهده دارد : موسيناز ١.
.سبب فعال شدن تريپسينوژن، می شود ) : Enterokinase( انتروکيناز ٢.
.تبديل پپتيدها به اسيدهای آمينه را، عهده دار است: پپسيداز ٣.
.مالتوز را، به گلوکز، تبديل می کند: مالتاز ۴.
.تری گليسيريدها را، به اسيد چرب و گليسرول، تبديل  می نمايد: ليپاز ۵.
. تبديل نشاسته به مالتوز را، بر عهده دارد: آميلاز ۶.

 ) :Bile( صفرا •
.مايع قليايی، رقيق، سبز رنگ و فاقد آنزيم، می باشد–
.، ذخيره می شود )Gall bladder( توسط کبد ترشح و در کيسه صفرا –
. ، رنگدانه، کلسترول و چربی، می باشد)مثل بيلی روبين ( ترکيبی از آب، املاح صفراوی –
.از طريق مجرای کلدوک، به دوازدهه، وارد می شود–
.به خنثی کردن اسيديته کيموس معدی، کمک می نمايد–
. دنمک هايی را، برای ترکيب با اسيدهای چرب و تشکيل ميسل، فراهم می کن–

:ترشحات پانکراس   •
. ليتر در روز، وارد دوازدهه می شوند٢/٢ –  ٨/۴با حجم –
–pH است ٢/٧ – ٨/٧ آن، حدود.
:آنزيم ها –

.توسط انتروکيناز فعال شده و تبديل به تريپسين، می گردد : تريپسينوژن١.

. توسط تريپسين به کيموتريپسين تبديل شده و پروتئين را، تجزيه ميکند: کيموتريپسينوژن٢.

. توسط تريپسين، فعال شده و پروتئين ها و پپتيدها را، تجزيه می کند: کربوکسی پپتيداز٣.

.ر استتوسط تريپسين به الاستاز تبديل شده و تجزيه پروتئين ها را، عهده دا : پروالاستاز۴.

. تجزيه تری گليسيريدها به اسيد چرب و گليسرول را، بر عهده دارد: ليپاز۵.

.در مجاورت کلر، فعال شده و سبب تجزيه نشاسته به مالتوز، می گردد : آميلاز۶.

:ترکيبات قليايی –
. اسيدی کيموس وارده به دوازدهه، می شود pHباعث خنثی کردن   : بی کربنات سديم•

: ورود کيموس اسيدی از شيردان به دوازدهه     •
.بر روی لايه های روده اثر کرده و ترشح سکرتين را، تحريک می نمايد–
. شودسکرتين از طريق خون به پانکراس رسيده و سبب ترشح شيره لوزالمعده می–
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جذب در روده های باريک    
.محل اصلی جذب، تهی روده و بخصوص ايلئوم، می باشد   •

:کربوهيدرات ها•
.، پتاسيم و کلسيم، جذب می شوندسديمدر حضور يون های –

:اسيدهای آمينه و پپتيدها  •
.حضور يون سديم، برای جذب آن ها ضروری است–

: اسيدهای چرب و گليسرول •
.را، تشکيل می دهند ) Micelle( اسيدهای چرب با نمک های صفراوی ترکيب شده و ميسل –
.ميسل از ديواره روده باريک، عبور می نمايد–
.داسيدهای چرب در سلولهای پوششی روده، مجددا با گليسرول ترکيب می شون  –
وسط عروق لنفاوی حمل  سپس همراه با کلسترول و فسفوليپيدها، تشکيل کيلوميکرون را داده و ت –

.می شوند

:ويتامين ها  •
 ) : A, K, D & E( محلول در چربی –

.انتقال آن ها به صورت غير فعال، از مخاط روده ، صورت می گيرد•

. می دهندبا پروتئين ها در داخل سلول، ترکيب شده و تشکيل ليپوپروتئين ها را،•

:محلول در آب –

.با انتشار ساده، جذب می شوند •

.انتقال با واسطه سديم نيز، در برخی موارد انجام می شود •

:يون های سديم، پتاسيم، کلسيم و کلر •
.دجذب آن ها، عمدتا در دوازدهه و تا حد کمتری، تهی روده، صورت می گير  –

: ورود کليه مواد جذب شده، به جز ليپيدها، به گردش خون عمومی    •
.به کبد، صورت می گيرد ) Port vein( حمل، توسط وريد باب کبدی –

.سپس از طريق وريد ميانخالی خلفی، به دهليز راست، وارد می شوند –
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: وظايف •
.محتويات را به شکل مکانيکی، مخلوط می کنند–

. محتويات را، به انتهای دستگاه گوارش، حمل می کنند –

.مواد مغذی محلول را، در معرض سطح جذب کننده، قرار می دهند –

:انواع حرکات   •
 ):Pristaltic( دودی –

.ت، می گردددر اثر انقباض عضلات طولی و حلقوی ايجاد شده و سبب پيش بردن محتويا•

 ):Segmental( قطعه ای –
.می گردددر اثر انقباض عضلات طولی ايجاد شده و سبب قطعه قطعه شدن محتويات، •

 ):Pendulum( پاندولی –
 مخلوط کردن محتويات، می در اثر چرخه های منظم کوتاه و بلند شدن عضلات طولی ايجاد شده و سبب•

.شود

حرکات روده  

هضم و جذب در روده های بزرگ      

.مواد خارج شده از روده کوچک، تا مدتی، در روده بزرگ باقی می مانند •

.در روده بزرگ، شيره هضمی، وجود ندارد •

:، در حيوانات علفخوار، رشد نسبتا زيادی کرده است  )سکوم ( روده کور •

.سبب تخمير باکتريايی غذای هضم نشده می گردد–

.بوی بد مدفوع را، ايجاد می نمايد –

.دآبگيری از مدفوع، توسط قسمت ابتدايی روده بزرگ و سکوم، صورت می گير    •

.مواد باقی مانده، به سمت راست روده، حرکت می نمايند  •

.به اين ترتيب، عمل دفع، تحريک می گردد  •
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 ) Defecation(  دفع مدفوع     
:رکتوم •

.محل انبار شدن مدفوع است–

: مدفوع شامل مواد زير است   •
ده از سطح روده مواد غذايی هضم نشده، هضم شده ولی جذب نشده، سلول های پوششی کنده ش –
باکتری ها و تک ياخته ها–

:مکانيسم •
.قسمت انتهايی قولون، منقبض می شود–
.سپس ابتدای رکتوم منقبض شده و انتهای آن، شل می شود–
.اسفنگتر داخلی و غير ارادی رکتوم، باز می شود–
.عضلات شکم، منقبض می شوند–
.اسفنگتر خارجی رکتوم، باز می شود–
.دفع مدفوع، صورت می گيرد–


