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УД К  619:616.988.7-084:631.15:636 Н . В . СИ Н И Ц А, Д . Д . БУ ТЬЯ Н О В ,Витебский ордена .З н а к  Почета”  ветеринарный институт и м . Октябрьской революцииСРАВНИТЕЛЬНАЯ ОЦЕНКА ЭФФЕКТИВНОСТИ ГИПЕРИММУННОЙ СЫВО­РОТКИ И СЫВОРОТКИ РЕКОНВАЛЕСЦЕНТОВ ДЛЯ ПРОФИЛАКТИКИ ОСТРО- ПРОТЕКАЮЩИХ РЕСПИРАТОРНЫХ БОЛЕЗНЕЙ КРУПНОГО РОГАТОГО СКОТАВ последние годы на комплексах по производству говядины значи­тельное распространение получили вирусные остропротекающие респира­торные болезни. Между тем терапия и серопрофилактика вирусных болез­ней остаются слабоизученными.Нами поставлена задача изучить сравнительную эффективность гипериммунной сыворотки и сыворотки реконвалесцентов для профилак­тики остропротекающих респираторных болезней. С этой целью в двух хозяйствах проведен научно-производственный опыт на сборном пого­ловье телят.Гипериммунную сыворотку готовили по методике В. Н. Сюрина посредством трехкратного внутримышечного и внутривенного введения быкам сухой ассоциированной вирус-вакцины против парагриппа-3 и инфекционного ринотрахеита, изготовленной в ВИЭВ. Быки были пред­варительно исследованы на туберкулез, бруцеллез, лептоспироз и лейкоз.Сыворотку реконвалесцентов получали от переболевших животных. Для опыта были отобраны 25 переболевших быков хорошей упитанности в возрасте 1 , 5 - 2  года. В качестве продуцентов использовали только тех быков, у которых титр сыворотки к вирусу инфекционного ринотрахеита составлял 1 : 64 и выше, к вирусу парагриппа-3 -  1 : 320 и выше. Быков обескровливали на мясокомбинате. Кровь сначала выдерживали 24 ч при комнатной температуре, а затем помещали при t +4°С на 48 ч в холодиль­ные камеры. После слива сыворотку консервировали 5%-ным раствором кристаллической карболовой кислоты, проверяли на безвредность, сте­рильность и активность. В полученной сыворотке определяли в РИГА титр антител к вирусу инфекционного ринотрахеита и в реакции задержки гемагглютинации -  к вирусу парагриппа-3. Титр антител против инфек­ционного ринотрахеита составлял 1 : 128, против парагриппа-3 -  1 : 640.Сыворотки применяли аэрозольно трехкратно (из расчета 2 мл/м3 помещения) в первый день поступления телят на комплекс, а затем на 10-й и 20-й день.Испытание сравнительной оценки эффективности гипериммунной сыворотки и сыворотки реконвалесцентов для профилактики остропро­текающих респираторных болезней проводили в трех научно-производ­
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ственных опытах на 920 телятах 30 -  60-дневного возраста, которые были разделены на 3 группы (две подопытные и одну контрольную).Телят I подопытной группы (304 гол.) иммунизировали гипериммунной сывороткой, II (600 гол.) -  сывороткой реконвалесцентов. Телята III группы (16 гол.) служили контролем.Результаты опыта приведены в табл. 1.Из данных табл. 1 видно, что среди телят, иммунизированных гиперим­мунной сывороткой, заболеваемость была более высокой (49%), чем среди телят, обработанных сывороткой реконвалесцентов (38,3%). Летальность была меньшей в группе телят, иммунизированных гипериммунной сыво­роткой (8,1%), тогда как в группе телят, иммунизированных сывороткой реконвалесцентов, она составляла 12,1%.Т а б л и ц а  1.  Сравнительная эффективность гипериммунной сыворотки и сыворотки реконва­лесцентов для профилактики остропротекающих респираторных болезней крупного рогатогоскота День по- Результаты опытаТруп-па К оли­чество Сыворотки явления заболеваний после введе­ния сыворот­ки
Продолж и­тельность заболело пало выздоровеложивот­ных болезни гол. % гол. % гол. %

i 304 Г и п е р и м м у н - 9 н ая  сы во р о т к а 24 147 49,0 12 8,1 135 91,3и 600 С ы в о р о т к а  ре- 10к о н в а п е сц е н -гов 23 230 38,3 28 12,1 202 87,9
mi 16 кон троль 9 17 13 81,0 4 25,0 9 69,0Таким образом, трехкратная пассивная иммунизация телят специфи-ческими сыворотками позволяет почти в два раза сократить их заболева­емость и падеж от остропротекающих респираторных болезней.Математический анализ экспериментальных данных позволил нам провести сравнительную оценку эффективности профилактики остропро­текающих респираторных болезней телят гипериммунной сывороткой и сывороткой реконвалесцентов. Для сравнения были взяты результаты опытов, где учитывали такие показатели, как особенности течения эпизо­отии, динамика заболеваемости и летальности телят, иммунизированных различными сыворотками, и контрольных.Из вышеизложенного видно, что профилактическая иммунизация сыворотками телят, поступающих на комплексы из хозяйств с различной эпизоотической ситуацией, позволяет в значительной степени снизить их заболеваемость и летальность от остропротекающих респираторных болез­ней. Она является экономически эффективной.Анализ экспериментальных данных свидетельствует о том, что харак­тер течения эпизоотии среди телят, иммунизированных гипериммунной сывороткой и сывороткой реконвалесцентов, аналогичен. Начало заболе­



вания телят приходится на 7 -  8-й день после последнего (3-го) введения сыворотки.Динамика заболеваемости среди иммунизированных телят характери­зуется быстрым ростом количества больных животных в первые 4 - 5  дней. У телят наблюдалось повышение температуры тела до 39,7 -  41,7°С, слизистое выделение из носа, кашель, угнетение , отказ от корма, учаще­ние дыхания и пульса. У отдельных телят наблюдался конъюнктивит, пенистое истечение из ротовой полости. При вскрытии трупов телят наблю­дали гиперемию, цианотичность слизистой оболочки носа, гортани, трахеи с кровоизлияниями. Просветы трахеи и бронхов заполнены пенистой жидостью. У некоторых телят отмечали эмфизему легких. Заглоточные и средостенные лимфоузлы увеличены в объеме, сочные и гиперемированы. Иногда наблюдали катаральную или катарально-гнойную бронхопневмо­нию. Серологическим и вирусологическим методами был установлен инфекционный ринотрахеит. В этот период в группе телят, обработанных сывороткой реконвалесцентов, заболело 15,1%, в группе обработанных гипериммунной сывороткой -  19,1%.Наибольшее количество больных животных приходится на 4 -  8-й день после начала вспышки инфекции и составляет в группе телят, иммунизи­рованных гипериммунной сывороткой, 20,8%, а в группе телят, обработан­ных сывороткой реконвалесцентов, -  17,1% от общего количества заболев­ших.В последующие 15 -  16 дней наблюдается постепенное уменьшение случаев выделения больных животных. Продолжительность вспышки в обоих случаях равнялась 23 дням. Однако заболеваемость телят, иммуни­зированных гипериммунной сывороткой, оказалась более высокой (54,3%) по сравнению с группой телят, обработанных сывороткой реконвалесцен­тов (46,9%). В контрольной группе, где телятам сыворотка не применялась, заболеваемость достигла 79,2%, или была выше на 24,9 -  32,3%.Проведенный математический анализ летальности среди иммунизи­рованных телят также свидетельствует об эффективности применения специфических сывороток с профилактической целью. Начало гибели телят приходится на 10 -  11-й день после последнего (3-го) введения сывороток. Однако, динамика летальности среди телят, иммунизирован­ных гипериммунными сыворотками и сыворотками реконвалесцентов, различна.Таким образом, проведенные опыты показали, что применение с про­филактической целью сыворотки реконвалесцентов против респираторных болезней крупного рогатого скота является более эффективным по сравне­нию с гипериммунной сывороткой.


