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ГАННОВЕРСКИЙ ТИПОВОЙ ОБРАЗЕЦ КАРТ КЛИНИЧЕСКОЙ КУРАЦИИ ЖИВОТНЫХ В УСЛОВИЯХ 

ВЕТЕРИНАРНЫХ КЛИНИК ПО ЛЕЧЕНИЮ КРУПНОГО РОГАТОГО СКОТА

Безбородов П.Н.
Автономная некоммерческая организация высшего профессионального образования «Белгородский университет

кооперации, экономики и права», г. Белгород, Россия

На примере немецкого опыта рассматриваются ключевые аспекты рационального проектирования карт клинической 
курации животных в условиях клиник по лечению крупного рогатого скота.
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В настоящее время, в связи с тенденцией в нашей стране перехода к современным инновационным 
технологиям ведения молочного животноводства, одним из важнейших является дело организации 
региональных и внутривузовских ветеринарных клиник, специализирующихся на лечении определенного вида 
или типа животных (домашних, сельскохозяйственных) и обладающих всем необходимым для автономного 
приема, лечения и курации скота из животноводческих хозяйств (высококвалифицированным персоналом, 
полным набором ветеринарного оборудования, средств и медикаментов, собственным автотранспортом, полным 
спектром всех необходимых лечебно-диагностических подразделений) [2,3]. Известной во всей Европе и 
образцовой в данном отношении представляется внутривузовская «Клиника по лечению крупного рогатого скота 
г. Ганновера» -  Высшей ветеринарной школы г. Ганновера (ФРГ).

Одним из важнейших вопросов в деле организации деятельности специализированных клиник является 
установление определенных типовых образцов производственной документации, один из видов которой -  
типовая карта клинической курации животных, заполняемая специалистами клиники на протяжении каждого 
рабочего дня. На основании богатого практического опыта ганноверской ветеринарной клиники, в статье 
анализируется рациональная типовая структура карт клинической курации животных, поступающих из 
животноводческих хозяйств для лечения и курации в условия ветеринарной клиники.

1. Отличительные особенности ганноверского образца т иповой карты клинической курации  
ж ивот ны х  [фиг.5-7, 5А-7А] являются: 1) Комплексный характер информации карты (содержит не только 
информацию о проведении лечебно-диагностических мероприятий и изменений клинических показателей, но и 
адрессные данные хозяйства-владельца животного, поле для ежедневных заметок дежурного врача клиники о 
переговорах с владельцем по поводу возможных вариантов хода дальнейшего лечения животного, итоговой 
цены за проведенное лечение и курации, полных данных анамнеза и всех внутриклинических перемещениях 
животного относительно боксов и отделений). 2) Для регистрации проводимых в условиях клиники лечебно­
диагностических мероприятий карта содержит поле для первичного клинико-диагностического обследования 
прибывшего животного (общие и специальные исследования систем органов), которые затем дополняются 
листами-распечатками данных периодически-проводимых лабораторных анализов крови, мочи, кала, при 
необходимости -  рентгеновскими снимками и поля для регистрации ежесуточного состояния больных животных 
(данные пропедевтики, полученные в период утреннего и вечернего обхода дежурным ветеринарным врачом 
курируемых животных) и характера суточной дачи/потребления животным кормов. 3) Для облегчения заполнения 
ганноверского типового образца карты курации применяется система тестового выбора возможных вариантов 
заполнения (путем пометки выбранного варианта-позиции в соответствующем ей кружке). Для облегчения 
чтения всех возможных вариантов-позиций при заполнении определенного раздела общих или специальных 
исследований, первыми позициями указаны наиболее часто, обычно-указываемые варианты заполнения 
ветеринарными врачами. Для регистрации повседневно-измеряемой температуры тела животных в карте 
разработана особая линейная графа в левой части страницы [фиг.7-7А], которая, по мнению немцев, позволяет 
более наглядно и быстро отмечать уровень температуры и время ее измерения в течение суток с помощью точки 
на вертикальных линиях. В качестве экономии места и возможности помещения в карту курации максимального 
количества информации, немецкие специалисты применяют широкую систему сокращений наименований 
клинических показателей и терминов. 4) Особым образом в карте курации представлена оценка результатов 
акушерско-гинекологического обследования животных [фиг.1-4, 6-6А], более детальное рассмотрение которой 
приводится в пункте 2. 5) К преимуществу ганноверской структуры карты курации животных следует отнести ее 
исчерпывающую полноту в отношении всех сторон, затрагивающих поступающее в клинику животное. К 
недостатку, по мнению некоторых немецких ветеринарных врачей, следует отнести некоторую избыточность 
количества позиций в структуре разделов общих и специальных исследований, заполнение которых часто не 
влияет на характер назначения первостепенных для прибывающего больного животного лечебно­
диагностических мер, но отнимает особенно много времени у начинающих дежурных специалистов при приемке 
животного, что, в свою очередь, удлиняет рабочий день и доставляет немало волнений по поводу возможной 
необходимости своевременного оперирования других прибывших животных в тяжелом состоянии. Назначать для 
облегчения работы второго дежурного врача -  при поступлении не более 4-6 гол скота, в условиях немецкой 
клиники с финансовым самообеспечением, считается экономически-нецелесообразным. Поэтому, в подобных 
условиях, персонал клиники составляют только ветеринарные врачи с высокой (не менее 5-10 лет клинического 
стажа) и очень высокой степенью (окончание спец. профильной интернатуры) квалификации именно в области 
бюатрики («ВшаШс» -  франц.: комплекс наук, затрагивающих в своих исследованиях крупный рогатый скот).

2. Ганноверская система сокращенной регистрации результатов  
акушерско-гинекологического исследования коров.

Для быстрой и краткой регистрации результатов акушерско-гинекологических исследований яичников и 
фолликулов у коров, при заполнении ганноверского образца карты клинической курации, немецкие специалисты
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применяют особую разработанную ими графически-знаковую систему, основы которой отображены на 
фиг. 1,2,3,4 [4].
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Фиг.3 Фиг.4
Фиг.1 -  21-е сут полового цикла -  эструс. Истечения из вульвы секрета, высокая сократимость и
увеличение размеров матки. Малые размеры и твердая консистенция желтого тела яичника. Гиперемия 
слизистых оболочек. Отверстие шейки матки приоткрыто. Продолжительность: 18 ч.
Фиг.2 -  1-4 сут полового цикла -  постэструс. Снижение сократимости матки. Отделение фоликула на 6­
12 ч после конца окончания стадии половой охоты. Закрытие отверстия шейки матки. Гиперемия слизистой 
оболочки влагалища. Первые кровянистые выделения. Продолжительность: 2-3 сут.
Фиг.3 -  5-8 сут полового цикла -  интерэструс. Стадия покоя. Умеренная сократимость матки. Обнаруживается 
желтое тело. Образование упругого фолликула. Розовый цвет слизистой оболочки влагалища. 
Продолжительность: 14 сут.
Фиг.4 -  19-20 сут полового цикла -  проэструс. Наблюдаются только отдельные симптомы состояния половой 
охоты. Вульва слегка отечна. Высокая сократимость матки. Твердое желтое тело яичника, упругий фолликул, 
приоткрытая шейка матки, розовый цвет слизистой оболочки влагалища. Продолжительность: 3 сут.

СОКРАЩЕНИЯ:
С I -  матка при ректальной пальпации умещается размером в ладонь руки. Рога матки 

толщиной с палец руки.
С II -  матка при ректальной пальпации умещается размером в ладонь руки. Рога матки 

толщиной с 2 пальца руки.
С III -  матка при ректальной пальпации умещается размером в ладонь руки. Рога матки 

толщиной с 3-4 пальца руки.
С IV -  матка при ректальной пальпации отграничиваема рукой обследующего. Большая 

кривизна матки ощутима при ректальной пальпации.
С V -  матка при ректальной пальпации отграничиваема рукой обследующего. Большая 

кривизна матки не ощутима при ректальной пальпации.
С VI -  матка при ректальной пальпации отграничиваема рукой обследующего. Большая 

кривизна матки не доступна руке пальпирующего врача.
3 -  симметричны (одинаковой величины) оба рога матки.
Аз -  ассиметрия (различная величина) рогов матки.
Аз +++ -  правый рог матки значительно больше левого (+++ из 3-х возможных [1]).
+ Аз -  левый рог немного больше правого (степень + из трех возможных).
К I -  малая сократимость матки, состояние ее покоя.
К II -  сократимость матки средней степени.
К III -  сильная сократимость матки.
Размеры яичников: ЕЬ -  с горошину, Во -  с фасоль, На -  с лесной орех, Т -  с голубиное яйцо, М  -  с грецкий 
орех, Н -  с куриное яйцо, Е -  с утиное яйцо, С -  с гусиное яйцо.

122

РЕ
ПО
ЗИ
ТО
РИ
Й УО

 В
ГА
ВМ



Ученые записки УО ВГАВМ , т. 47, вып. 2, 2011 г.

Е Т IК Е Т Т Е N

1В К :  Р а х ..................................................
5 его1о§1е ....................................................

А Ь о а п о . \ '*е гЫ е 1Ь: О  п .Н .

О  З сЫ асЬШ п^
О  Райю , уегепёет 
О  РагЬо. ЕигЬ.

ХУсКеге К е п п 2 е1сЬ еп: О  Т га п з р о п д е г ............О  К а И Ь га пс !.............. О  Е т Ъ о п И О ............

Е г к г а п к *  х е к ........О  Т а§еп  О  У /осЬ еп  О  М о п а ге п  О  А Ь к а 1Ьип§ а ш ....................... О  К а 1з е гз с Ь п т
С е Ь и П 5у е г 1аиС О  зсЬш ег О  1ею Ь1 О  М О У  Т г а с Ь ^ к е к  О  п е т  О  ^а, В е д .й а Ш ш ...........................

Г и Ш г а и Г п а Ь т е  О  §и1 О  т а В щ  О  зсЫ есЫ  О  к е т е  М И с 11г и с к § а п §  О  с1еис1. О  т а ! %  О  п е т  
У о гЬ еЬ апсП и п§  О  п е т  О  &  с1игсЪ О  Н Т А  О В е з й г е г т к ...........................................................

\У е й е ге  Н е г е  е г к г а п к *  О  п е т  О  ]а , .............Е т \ у е 1з и п « $ о ги п с 1 О  Н е Н и по  О  В е з (а п с Ы 1а(2по 5и к
О  Рогепз^к В е 1п е Ь 5п с Ь п т §  О  М П сЬ  О  М а з 1 О  А т т е п к и Ь  2 ,и к а и С О ]а  О  п е т  
В е 5*а1к 1з « г б В е .............. К й Ь е  ................ ,1и п § у 1еЬ Н а 11и п «  О  А п Ь т й и п §  О  ЬаиГз!а11 О  \У е 1с1е
Р й И е ги п §  О  0 8 / М 5 /К Р  а 1х О  Т М К . О  М 15сЬ гаиоп  О  ко п у е п й о п е П  О

^IА С N 08ЕN ОРЕКАТIОN

.........................................................

|
ЛИцс.жипип1егзис1шп
НаКипо О рНузю1оа15сН
О ................ .................................
УегИаКеп О гиЫд ипс! аийпегкзаш
О ..................................................
Рге5з1из1 - /  + / + + /  -И-+ 
ЕгпаНгип§52из1апс1 О зеЬг§иГ
О §и{ О та01§ О зсЫесЬг ВС5 .....
НаЬИиз
О §§г. О аки!
О т§г. О зиЬакш егкгапк!
О К§г. О сЬготзсЬ
А1етГгециепг:........................ / т т
РиI8Г^е^иепг:........................../ т т
Кбгрег1етрега(иг:................  0 С
8 1бгип§ йез А11§ететЬеПпс1еп5 
О шсЬт О ааг. О таг. О Наг.
8пе/|'с11е 1)п(ег*ис1шп
Наагк1е1с1 О §1ап, §1ап2епс1, апПеа.
О .................................................Т.
НаиПиг«ог О §Ш О таВ1§
О зсЫесЬ( О зеНг зсЫесЬ! 
ЕкЮрагазКеп О кете
О ..................................................
АиВеге Ьпп. О ипаиШШ§
О ..................................................
А1типдзаррага1 
1\а5епхсЫс1тЬаи( О Ыаззгоза
О ..................................................
КазепаизПиВ О оЬпе 
О ....................

8(г1с1огез О оЬпе
О ...........................................
А (е т 1й11§ке11 О погта!
О 1пзр1г. О ехзр1г. Оузрпое 
О §ет1зс1ие Оузрпое 
О §§г. О т§г. О Ь§г. 
Ьип§еп§егаизсЬе О погта!
О ............................................
Кге1з1аиГаррага[
Ер1зк1ега1§еГ. О Сет аег.. таШц §еГ.
О ............................. 7......................
ЗсЫетПпйИе О Ыаззгозаго1
О ......................................................
У у. ]и§и1агез О ипаиЙаШ§
О ......................................................
Негг: - Р^е^иеп2 : ................. / т т
- 1пгепзка{: О кгйШ°, §1е1сНтаВ|§
О ............................
- ЯЬу1Ьтиз: О геае1таВ1§
О ..................... Г...............................
- АЪ§езешЪеп: О к1аг
О ......................................................
- МеЬепаегйизсЬе: О кете
О .......................................................
Нег/с1атрГип§ О Нпкз ЬапдГеПегагоО
О ......................................................
Уегдаттазаррага!
МаиШбЫе О о.Ь.В
О ....................................... ' ..............
РапзепГиПип» О §и( О т Ш §
О зсЫесЬс О ............................... .

Рапзеп5сЫсН1ип§ О аш О пгёШе
О зсЫесЬг О ...............................
Ргедиепг - /  + / + +  -‘- ‘-г
1п1епз|Ш - /  + /++ -*-м-
Тутраш е О кете
О ..................................................
Кискеп«п!Т - / + / н-г 
ЗсЬтеггрегк. - / + 1 л-+ / *■+- 
$1аЬргоЬе - /  + / + + ■ /  —н- 
Котразз О пе§ап\ О ро51Г]V.
ЬокаПзапоп Ма§пег.......................
5А/РА О гесЬ1з
ЗсЬ\ут§аизк. О пе§.
Регкиззюпзаизк. О пе§.
ЬеЬегрегкиззюпзГеШ 
О егЬакеп О  п1сЬ[ егЬакеп 
ЬаЬта«еп О ге О Н  О пе§. 
5|сЫЬаг О пе1П 0 ]а  
ВаисЬдескепзр. - / + / +4 
11тг153 АЬйотеп О погта!
О ...........................................
Ве\уе2 ип«заррага(

О Нпкз 
О роз. 
О роз.

О роз

К1аиепрПе§е О §и! О таВ|'§ О зсЫес1и 
ЬаЬтЬеИ у о  / Ы / ге П 
О ЗГШгЬет О Нап§Ье|'п О оепизсЬс 
Сгас1 0 / I / II ~ III / IV V 
Се1епке О (госкеп
О .........................................................
5тпезогеапе / ^N5
О о.Ь.В. О

Фиг.5 -  Стр.1 ганноверского типового образца карты клинической курации (оригинал).
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Место для вклеивания регистрационной ленты

ИРТ, факс 
Серология:

Дата выбытия: Статус: ООбратн.отправкаО Падеж 
О  Убой на мясо О  Эвтаназия

Дальнейшие данные: О  Доставитель ........... О Обезроживание О  Декорнуация О

АНАМНЕЗ

Больное с (дата). О  Сут О  НеД О  Мес О  Дата поел, отела (дата.) О Кесарево сеч 
Протекание родов О  тяжелые О  пегкие О  мертворожд СтельностьО нет О  да, дата осеменения: .. .
Потребление корма:Охор. О  среднее О  плохое О  нет Молокоотдача: ОзначимаяО средняя О  нет 
Предворит.лечениеО нет Ода, владел.Ода.вет.врО Описание предворит.лечения: . .

Остальные животн.заболелиО нет О  да Известно на основании: О  Лечения О  Данных пропедевтики
О Криминалистика Тип хозяйства: О  молочныйО°ткорм О племенное Покупное жив О  Да О нет
Размер поголовья:............  Коров ..........  Нетелей Содержание:О  Привязное О  Беспривязн. О Пастбищное

Тип кормлено силосно-концентратн О  рацион О  Комбинирована О в волю
Другие особенности: по сух.массе рацион .....................................................................................

ДИАГНОЗЫ ОПЕРАЦИЯ

ОБЩИЕ ИССЛЁДОВАНИЯ
Габитус: О физиологичный
О .........................................................
Поведению спокойное
О ..........................................
Аппетит . / + / + +  :

Степень упитанности очень высок. 
О хор.О средн. О низкая по ВС5* 
Общее состояние:
О низко С острое 
О средне С1 подострое 
О высоко О хроническое
Частота дыхания мин
Частота пульса.........................  мин

Хрипы: О отсутствуют
О ............................................................
Дыхание: О нормальное
ОинспираЦЗ экспирационное диспноэ 
О смешанное диспноэ 
ОнизкоеС среди Овысокое 
Легочный тон О в норме

О ..............................................................
Аппарат кровообращения: 

Эписклеральн. О выражены, средне
О сосуды заполнены...............
Слизистая об.:О розовая
О .............................................................
Яремная венаОбез особенностей 
О .............................................................Температура тела .......... ......  ° С

Точность оценки общего состояния Сердце: частота - ............. мин
О не точнонизко О среднее высоко Сила толчка: О сильный регулярный

СПЕЦИАЛЬНЫЕ ИССЛЕДОВАНИЯ©..................................................
Шерсти.покрО гладкий,глянцевый, РитмичностьО ритмичный

прилегающим. 
Упругость кожиовысокО средняя 

О низкая О очень низкая 
Эктопаразиты: О отсутствуют
О ......................................................

Наружние лимф.узлы: без особенн-й
О ........................................

Аппарат дыхания:
Слизистая об-ка носаО розовая
О .......................................................
Истечения : О отсутствуют
О .......................................................

О .............................................................
Раздельность: О отчетливо
О .............................................................
Посторонние шумы:О отсутствуют
О .............................................................
Обл.притуплений) слева-величиной с
О ...............  ... блюдце.
Аппарат пищеварения:
Рот.полостьо без особенностей
О .............................................................
Наполнен. рубцаОнизкоО средне 
О высоко О ......................... ........

Слои содержрубца. низкоО средне
С) высоко О ..........................................
Частота: -

Сила сокращ - 
Тимпания О отсутствует
О ................................................................

Болевая проба*- ' + .
Болевая перкус* *
Болевое надавл^-Д- / -н- / —  

Компасе* О негативн.О позитивно
Локализация магнита:.......... ....... ............
АТ/ПА* Осправа Сслева
АТ* Оотрицат. С положит
ПА* Оотрицат. О положит
Область перкуссии печени 
Ообнаруж. Оне обнаруж.
Сычуг О спРа10:левЮотрицатС положит 
Видимость.: нет О да 
Напряженность БС*-/ + <
Вздутие брюшины С норма
О ................................................................
Аппарат движения:

С остоян. копытО хор. О сред не О плохо 
Хромота: спереди/сзад и/спра ва/слева 
О на урп* О на урл* Осмешано 
Степень: 1 / 1 !  III . IV V

Суставы С сухие
О ................................................................

Органы чувств, ЦНС:
О без особенностей

Ф иг.бА- Стр.1 ганноверского типового образца карты клинической курации коров
(русскоязычный перевод оригинала с примечаниями автора).
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Ученые записки УО ВГАВМ , т. 47, вып. 2, 2011 г.

Фиг.6 -  Стр.2 ганноверского типового образца карты клинической курации (оригинал).
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Ученые записки УО ВГАВМ , т. 47, вып. 2, 2011 г.

РЕГИСТРАЦИОННЫЙ НОМЕР :

Ректальные исследования:
Кол-во кала: О много О умеренно 
О мало О не содержится 
Цвет калзО оливковыЮтемно-оливк.
О черный О .....................................

Измельчен: О У меРенн0 О*орошо0 плохо 
К0нсис1енция; О среднеизмельчО юнко

0 водяниотый0 супообр. О __ иэмелы.
Запах: Оспецифич-йО ...................
Примеси: О нет

О ...........................................................
Внутренние лимфоузлы: без особен.
О ...........................................................
ПочкиСсвободнолежащие, размером 
О .... с 2 кулака рук. отграничены. 

Наполнен. рубцОысоОсРеДнее " низкое 
Слоистость рубц(СЕЬ|со,ОсРеянее О низкая 
Напряденность внутренних ор1Энов; не|

О .........................................................
Исследования мочи (дата) .....................

О спонтанно путем катетеризации
Цвет: 0 светно-жел0 .
Прозрачность: О ясная О ...................
Примеси: О нет О .................

Кетоновые тела -. -  / ++ / +++
Рн 5 / 6 / 7 / 8
Белок - / + / +-(- У -Ы-+-
Кровь . / -  /
Глюкоза _ /  +  /

Акушерско-гинекологические иссл: 
Адспекция, пальпация:

Бр.полость: О норма О ...
Истечения."; нет О да,
О Вульва О крупп 0  хвост
Оплодные оболочковидимые части последа 

Патоло1ия хеостао да о  нет 
Вульва О Отек О закрытие 
Онаклонное Орана

положение

Ректальные исследования: 
ВагинаО пневмовагина Оуровагина 
Флегмоноз крупна: О нет

жт* со*

О да

с*

о о

++ / 
н -  /

Флуктуация: ... / + .. / 4-+. / -т-++ 
Стельность:
О нет Ода ............. . Нед Мес
Брюшная полость и стенка: твердая мят кая
Противоток ллодаО да О нет 
Признаки жизни плода: О да О нет 
Стенка матки:0 мягкая О напряжена
Тог51о О нет О слева О справа...... 0
Звуки матки: о  нет О да
Плаценгома различима 0  нет 0  да 
Размер плацентомы:

Вагинальные исследования:
О Вагинальная трубка:

Форма РогПо 2 / К / V / 5 
Степень открытия: () / 1 / 2  / 3 / 4 / 5 
Цвет слизистой об-ки: А / В / С / О / Е
Влажность: ] / ]| / П1 ■' IV / V,
О отверстия 0 гной О кровь О моча 
0  Слизь с гноем 0  спизь коровы в
О Мануально: охоте.
2 еГУ1Х проходим для...... пальцев руки.
Отверстия:................................ .........
Запах: _ / +_. / -н-- / -н-+
Вязкость: _ /  / -н-_ /

Ощутимость части о  нет 0  да 
последа:
Доли
вымени Пальп* Секреи рН КТМ*

передн • 
правая
передн ■ 
левая

задняя
правая
задняя
левая

ГАГГ _____ / МИН

Подозрение ящура:О нет Ода

ДРУГИЕ ДАННЫЕ I ОТЧЕТ ОБ ОПЕРАЦИИ I ПРОТЕКАНИЕ РОДОВ

Первоначально-обследовавший эет.ерач

Направление Проба Исследуемое заболевание Дата Результаты анализов Подпись
Государственные от 
уттравления ветеринарией

Друтие исследования

Животное переставлено из бокса № Дата в бокс №

Фиг.бА -  Стр.2 ганноверского типового образца карты клинической курации коров
(русскоязычный перевод оригинала с примечаниями автора).
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Ученые записки УО ВГАВМ , т. 47, вып. 2, 2011 г.

Фиг.7 -  Стр.3 ганноверского типового образца карты клинической курации (оригинал).
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Ученые записки УО ВГАВМ , т. 47, вып. 2, 2011 г.

РЕГИСТРАЦИОННЫЙ НОМЕР: ,

темперетура;С 
38 39 4Я 41

дача
конц*
утром

бокс№ дата: Общее:

?
?
4

Ф

кол-во: Доли
вымени Пальпация Секреция

4
4
4
4
4

дача
конц*
вечер

передн
справа

?
4
*
*

кол-во:
передн
слева

4
4

молока
утром,

л
задняя
справа

4
4

4

молоке
вечер,

л

задняя
слева

4
4.
4
*
4
4
4
4
?

Матка:

1
4
4
4

Локальное:

.....

4
4
4

дача
конц*
утром

бокс N5 дата: Общее:

4
4

/

— - кол-во: Доли
вымени

Пальпация Секреция

9
4

дача
конц*
вечер

передн
справа

*
4

*

кол-во: передн
слева

С

**

МОЛОКс
утром,

л

Задняя
справа

молока
вечер,

л

задняя
слева

4

1

Матка:

Г
4 Локальное:
Г
4

{

дача
конц*
утром

бокс№ дата. Общее

кол-во Доли
зымени

Пальпация Секреция

4 дача
конц*
вечер

передн
справа ■

4
кол-во передн

слева

4
4
4
*
ф

К

молока
утром,

Л

задняя
справа

молока
вечер

л

задняя
слева

4
*
’4
4
4
4
4
?
4
4

Матка:

с

(
>1

Локальное:

Фиг.7А -  Стр.3 ганноверского типового образца карты клинической курации коров.
(русскоязычный перевод оригинала с примечаниями автора).
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Ученые записки УО ВГАВМ , т. 47, вып. 2, 2011 г.

Консистенция фолликула: 1-твердый, упругий; 2-упругий и флуктуирующий, 3- значительно флуктуирующий, 4- 
мягкий флуктуирующий, 5-мягкий.
Форма РогИо уаслпаПз сегуюз: 2 -  пробкообразное, Р -  розеткообразное, У-широко- раскрытое, 3 -  дряблое. 
Степень открытия отверстия шейки матки: 0-полностью закрыто, 1-приоткрыто, 2-отверстие диаметром с 
карандаш, 3 -  отверстие размером с палец, 4-отверстие размером с два пальца, 5-отверстие размером с три 
пальца руки.
Цвет слизистой оболочки в области преддверия влагалища: А -  красноватая; В -  красная; С -  
гиперемированная; О -  сильно-гиперемированная; Е-темно-красная.
Влажность слизистой оболочки в области преддверия влагалища: I -  сухая; II -  немного влажная; III -  умеренно­
влажная; IV -  очень влажная; V -  скопление жидкости (ЗсМ-слизи, В1-крови, Е|-гноя).
Другие сокращения: Р.С.1_. -  остаточное желтое тело яичника.

Выводы. Владея международным многолетним опытом по рациональной проектировки типового 
образца карт клинической курации животных в условиях клиник по лечению крупного рогатого скота, а так же 
опытом построения специальных систем сокращенной регистрации результатов акушерско- 
гинекологического обследования коров, в отечественном молочном животноводстве уже в ближайшем будущем 
станет возможным обзавестись подобными ветеринарными специализированными клиниками с полным 
спектром необходимых для них составляющих, что позволит обеспечить качественно-новую основу для 
инновационного развития отрасли.

Примечания к фиг. 8-10 * -  БС5 (Вос1у СопСШоп Зсоге) -  международная бальная система оценки 
упитанности скота. Болевая проба -  проба нажатием ладонью руки в области холки коровы. Болевая перкуссия -  
проба на боль нажатием кулаком руки в области брюха коров. Болевое надавливание -  проводится 
надавливанием продетым снизу под туловище деревянным прутом на брюхо стоящей коровы. АТ/ПА, АТ, ПА -  
аускультация и перкуссия при диагностике смещений сычуга. Напряженность БС -  напряженность брюшной 
стенки. На УРП, уРл  -  на уровне плечевой кости, на уровне локтевой кости. Ж Т  -  желтое тело яичников. СО -  
слизистая оболочка. С -  сократительная способность. Пальп. -  пальпация. Секрец. -  секреция. ГАП (ЗАР) -  
экспресс-тест на наличие воспаления, сопоставимый аналог которому является отечественная реакция СОЭ. 
Конц. -  корма-концентраты.
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ИСПОЛЬЗОВАНИЕ МИНЕРАЛЬНОЙ КОРМОВОЙ ДОБАВКИ «АНКАРЕС-МД»

ДЛЯ ПОВЫШЕНИЯ ПРОДУКТИВНОСТИ КУР

Билоконь Е.В., Карповский В.И., Криворучко Д.И., Костенко В.М.
Национальный университет биоресурсов и природопользования Украины, г. Киев, Украина

В статье приведены результаты исследований, по применению минеральной кормовой добавки “Анкарес-МД” в 
условиях птицефабрики. Установлена стимуляция липидного, углеводного обмена и гемопоэза в организме кур-несушек 
кросса Хайсекс белый. Введение в рацион минеральной кормовой добавки дало возможность повысить продуктивность и 
массу тела птиц.

1п (Не аг(С1е (Не гези1(з оТ гезеагсНез, аррНсаНопз оТ тпега1 Теед аМШоп оТ ‘А N КА КЕ З-М ^”, аге роП(ед п̂ (Не сопЫНопз 
оТ роиНгу Тас(огу. ЗИти!аИоп оТ Ир/йз, сагЬоНуйга(е ехсНапде апй Наета(оро1ез1з 13 зе( 1п (Не огдап/зт оТ 1ау/пд сЫскепз-Непз оТ 
сгозз-соип(гу гасе оТ КНаузекз мЬНе. ШгойисНоп (о (Не гаНоп оТ т/пега! Теей аМШоп епаЬ1ей (о ргото(е (Не ргойис(м(у апй тазз оТ 
Ьойу оТ Ыгйз.

Введение. Литературных данных касающихся исследований морфологического состава и физико­
химических свойств крови птиц и влияния на эти показатели минеральных веществ чрезвычайно много. Но при 
их анализе выясняется большое количество противоречивых фактов. Это положение наиболее четко 
отслеживается в работах, которые касаются динамики показателей красной крови в связи с возрастом, 
продуктивностью и физиологическим состоянием кур-несушек. Также есть работы о позитивном влиянии 
минеральных веществ на систему крови у птиц [7].

Современные научные достижения в биохимии, физиологии и кормлении свидетельствуют об 
исключительно важной роли макро- и микроэлементов в питании животных и птицы, результатом чего есть 
проявления максимальной продуктивности и резистентности их организма [8]. В организме птицы минеральные 
вещества находятся в составе белковых веществ, гормонов, ферментов, витаминов, повышая их активность. 
Минеральные элементы являются важными компонентами, необходимыми для построения химических структур

129

РЕ
ПО
ЗИ
ТО
РИ
Й УО

 В
ГА
ВМ




