
противовоспалительных свойств и показали его высокую терапевтическую эффективность. В 40% случаях клини
ческое улучшение наступает уже на 4-й день и не требует применения антибактериальных препаратов. Полное 
клиническое выздоровление при монотерапии Утерогином наблюдается на 7-11-й день. Дополнительное приме
нение антибактериальных препаратов потребовалось лишь у 25%

Таким образом, Утерогин сочетает в себе свойства различных групп препаратов: повышающего сократи
тельную активность миометрия, утеротоника, противовоспалительного, что позволяет рекомендовать его к внед
рению в ветеринарную практику для профилактики и лечения задержания последа и послеродовых эндометритов 
коров. Следует отметить, что продукция животного происхождения после применения Утерогина используется без 
ограничений.
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В статье приведена информация о схеме комплексной терапии телят при диарейных болезнях, вклю
чающей средства этиотропной и патогенетической терапии. Регидратационная терапия проводилась с ис
пользованием электролитного раствора, вводимого через дренчер.

Диарейные болезни телят (диспепсия и абомазоэнтерит различной этиологии) причиняют существенный 
экономический ущерб, складывающийся из снижения продуктивности, затрат на диагностические и лечебные ме
роприятия, а также из потерь вследствие вынужденного убоя и гибели животных. В этой связи при лечении живот
ных должны максимально реализовываться все основополагающие принципы ветеринарной терапии и, прежде 
всего, принципы активности и комплексности. Пренебрежение данными принципами в условиях хозяйств приводит 
к затягиванию лечения телят, снижению его терапевтической эффективности, переходу болезни в подострое и 
хроническое течение, ухудшению качества продукции, а также утилизации продуктов убоя в связи с накоплением 
в них ксенобиотиков. Кроме того, следует учитывать невозможность использования для пищевых целей мяса те
лят вынужденно убитых в ранний постнатальный период.

Целью нашей работы стала разработка эффективной схемы комплексной терапии телят при диарейных 
болезнях (диспепсии и абомазоэнтерите).

Для этого в условиях профилактория молочно-товарного комплекса нами были сформированы 2 группы 
телят (контрольная и опытная) с клиническими признаками диспепсии и абомазоэнтерита (в возрасте 2-14 дней). 
В состав каждой группы входило по 20 телят. Группы формировались по мере заболевания животных, условия их 
содержания и кормления были сходными. Лечение животных контрольной группы проводилось по схеме принятой 
в хозяйстве. В схему лечения телят опытной группы была включена регидратационная терапия. Для восстанов
ления объёма жидкости в организме нами была использована электролитная композиция, состоящая из порошков 
натрия хлорида, натрия цитрата, калия фосфата, янтарной кислоты и лактальбумина, взятых между собой в соот
ношениях, обеспечивающих при растворении в воде осмоляльность, соответствующую осмоляльности плазмы 
крови (291 мосмоль/л). Данная осмоляльность достигалась при растворении 22,0 композиции в 1 л воды. При 
проведении исследований для растворения использовалась кипячёная вода. Смесь вводилась внутрь, через 
дренчер, три раза в сутки до выздоровления животных. За телятами обеих групп после выздоровления в течение 
30 дней жизни велось наблюдение. При этом учитывались их клиническое состояние и повторное заболевание
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после клинического выздоровления, тяжесть и продолжительность переболевания, сохранность. Также нами была 
рассчитана терапевтическая и экономическая эффективность проведенных мероприятий. Расчет экономической 
эффективности профилактических мероприятий проводился согласно методике, утвержденной 10 мая 2000 года 
Главным управлением ветеринарии с Государственной ветеринарной инспекцией МСХиП Республики Беларусь. 
При расчетах были учтены конкретные хозяйственные показатели, сложившиеся ко времени проведения научно
производственного опыта [1].

При разработке схемы лечения нами было учтено то, что этиотропная терапия подразумевает устране
ние причин болезни. Это достигается назначением голодного режима (на 8-12 часов в зависимости от тяжести 
болезни) и применением антимикробных препаратов для уничтожения условно-патогенных и патогенных микро
организмов. Перевод после голодного режима на полную норму кормления производится постепенно, за 4-5 корм
лений, с постепенной заменой изотонических растворов молозивом (молоком). По подобной схеме этиотропная 
терапия проводилось и в контрольной, и в опытной группах телят. В качестве антимикробного препарата был 
применён гентамицина сульфат 4%, который вводился внутримышечно в течение 3 дней (курс продлевался при 
тяжёлом течении болезни). Патогенетическая терапия при диарейных болезнях должна быть направлена на сни
жение потери жидкости с калом (достигается назначением вяжущих препаратов, внутривенным введением гипер
тонических растворов, препаратов, снижающих проницаемость кровеносных капилляров) и повышение естествен
ной резистентности и иммунной реактивности телят. Однако с целью снижения стоимости лечения и повышения 
его технологичности нами в контрольной и опытной группах были проведены только мероприятия, направленные 
на повышение защитных сил организма. В начале и в конце курации телятам обеих групп внутримышечно вво
дился поливитаминный препарат «Тривит».

Многочисленными исследованиями установлено, что при диареях у телят возникает эксикоз (обезвожи
вание) [2-5]. Для его устранения обеспечивают свободный доступ больных телят к воде, изотоническим растворам, 
отварам и настоям лекарственных трав и т.д. Кроме того, растворы электролитов вводят животным парэнтерально 
(внутривенно, подкожно, внутрибрюшинно или внутрикостно). В схему терапии, которая использовалась для ле
чения телят контрольной группы, входила выпойка животным чистой воды и растворов электролитов (физиологи
ческий раствор, растворы Рингера и Рингера-Локка), из корытец, которые находились в индивидуальных клетках. 
При тяжёлом течении болезни отдельным телятам внутривенно вводился раствор Рингера (1 -2 раза в сутки). Ко
личество введений зависело от тяжести патологического процесса. Телятам опытной группы выпойка электролит
ной композиции проводилась через ротопищеводный зонд (дренчер) (рис. 1).

Рис. 1. Выпойка электролитного препарата через зонд поилки для телят ПТК-2,5 (ООО «Инвет», Республика Беларусь)

Следует отметить, что жидкости, которые наливались в корытца, достаточно быстро загрязнялись, и их 
было необходимо менять. Кроме того, телята контрольной группы подходили к корытцам редко и не выпивали 
всего необходимого объёма жидкости. Информация о полученных результатах приведена в таблице 1.

Таблица 1
Терапевтическая и экономическая эффективность двух схем лечения телят при диспепсии

П о ка з а т е л и
Группы  те л я т

К о н тр о л ь н ая О п ы тн ая
К о л и ч е с тв о  бол ь ны х те л я т , ж и во тны х 20 20

В ы зд о р о в ел о  те л я т , ж и в о тн ы х 13 18
П о в то р н о  за б о л е л о  т е л я т , ж и в о тн ы х /% 5 /2 5 2 /1 0

П а л о  т е л я т , ж и в о тн ы х /% 2 /1 0 0 /0
Т е р а п е в ти ч е с ка я  эф ф е кти в н о с ть , % 6 5 90

Э ко н о м и ч е ска я  э ф ф екти в н о сть , р у б л е й /н а  р уб л ь  з а тр а т 2 ,0 3 ,0 5
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Среди телят опытной группы не было отмечено случаев гибели, в контрольной группе погибло два те
ленка. У 25% телят контрольной группы после клинического выздоровления и прекращения лечения через 3-5 
дней возникали рецидивы. У животных вновь появлялись угнетение, диарея, болезненность сычуга и тонкого ки
шечника при пальпации, усиливались шумы перистальтики. Фекалии становились жидкими, в них появлялись ча
стички непереваренного корма, слизь. Всё это требовало назначение нового курса терапии. В опытной группы 
рецидивы были установлены только у 10% выздоровевших телят.

При расчёте терапевтической и экономической эффективности двух схем лечения было установлено, что 
показатели опытной группы превышают показатели контрольной на 25% (терапевтическая эффективность) и 1,05 
рубля (экономическая эффективность).

Установленные различия обусловлены тем, что включение в схему комплексной терапии мероприятий по 
регидратации, основанных на принудительной выпойке раствора электролита, позволило эффективно предотвра
тить развитие обезвоживания организма у телят. Обезвоживание, которое не всегда проявляется клинически (в 
виде эндофтальма, сухости и складчатости кожи), приводит к сгущению крови, развитию сердечной недостаточ
ности, нарушению биохимических процессов в клетках. Развитие данных изменений было успешно предотвра
щено у телят опытной группы.

Таким образом, схема лечения телят при диспепсии, включающая регидратационную пероральную тера
пию, показала более высокую терапевтическую и экономическую эффективность. Выпойка больным телятам рас
твора электролита при диспепсии позволит повысить их сохранность и снизить количество случаев повторных 
заболеваний.
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В статье приведена информация профилактике токсической гепатодистрофии у супоросных свино
маток. Для профилактики был применён комплексный гепатопротекторный препарат, включающий токофе
рол, карнитин, натрий лимоннокислый, комплексонат цинка. Проведенные мероприятия позволили нормализи
ровать биохимический состав крови и улучшить хозяйственные показатели свиноматок.

Болезни печени у свиней воспалительного и дистрофического происхождения имеют широкое распро
странение и причиняют значительный экономический ущерб. Вместе с тем, диагностика данных болезней у сви
номаток в условиях сельскохозяйственного производства затруднена. Это обусловлено тем, что заболевания про
текают скрыто (субклинически), хронически, с неспецифическими, не всегда чётко выраженными симптомами. Это 
требует чётко организованной профилактической работы. В литературе описано проведение лечебных и профи
лактических мероприятий при токсической гепатодистрофии в основном у поросят группы доращивания, в то 
время как информация в отношении свиноматок с указанием конкретных препаратов, сроков их применения, кри
териев оценки эффективности мероприятий отсутствует [1, 3-5]. Следует учесть, что лечебно-профилактические 
средства, применяемые для недопущения развития у свиноматок болезней печени, должны включать в себя ком
плекс компонентов, воздействующих на различные составляющие метаболизма. Последнее обусловлено тем, что 
при болезнях печени развивается комплекс нарушений во всех внутренних органах.
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