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ГЕМАТОЛОГИЧЕСКИЕ ПОКАЗАТЕЛИ КРЫС 
ПРИ ИЗУЧЕНИИ ХРОНИЧЕСКОЙ ТОКСИЧНОСТИ 

ЛЕРСТИЛА
Красильникова А.Е., Силова Н.В.

Ульяновская государственная сельскохозяйственная 
академия им. П.А. Столыпина, Ульяновск, 
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В настоящее время особую актуальность приоб-
ретают вопросы продовольственной безопасности, 
вывода аграрного сектора из создавшегося кризиса, а 
также научное обеспечение повышения эффективно-
сти сельскохозяйственного производства (3).

Основными причинами острого расстройства пи-
щеварения телят являются нарушение технологиче-
ских принципов содержания, кормления и обмена ве-
ществ организма коровы-матери; воздействие неспец-
ифических микроорганизмов скотного двора, реактив-
ность теленка и состояние защитных сил, биологиче-
ская полноценность молозива, влияние факторов окру-
жающей среды, действие факторов аутоиммунитета. 

При диарее резко выражен токсикоз с глубоким 
нарушением водного, минерального, углеводного, 
белкового и других видов обмена. Отсутствие своев-
ременного и активного лечения приводит к гибели 
животных (4).

В ОАО завод «Ветеринарные препараты» для про-
филактики и ранней терапии острых расстройств пи-
щеварения телят было разработано новое лекарствен-
ное средство Лерстил (5).

Материалы и методы
Изучение хронической токсичности лерстила 

проводили на 60 белых крысах (самцы, первоначаль-
ная масса 150-220 г).

Для опыта использовались клинически здоровые 
животные, находившиеся в одинаковых условиях со-
держания и кормления. Перед началом опыта белых 
крыс в течение 7 дней выдерживали в карантине и 
вели за ними ежедневное наблюдение. Больных и сла-
бых исключали из опытных групп.

Лабораторные животные были разделены на 3 груп-
пы по 20 животных в каждой. Препарат вводили жи-

вотным орально с помощью шприца с оливой в тече-
ние 10 дней. Животным 1-й группы (контроль) вводи-
ли кипяченую воду в объеме 3 мл, 2-й группы – лер-
стил в дозе 750 мг/кг (15мл/кг), 3-й группы – лерстил 
в дозе 1250 мг/кг (25мл/кг) (1).

Лекарственное средство вводили животным 
орально, один раз в сутки в течение десяти дней.

Продолжительность введения фармакологическо-
го вещества при изучении хронической токсичности 
зависит от предполагаемой длительности его приме-
нения для лечения или профилактики заболеваний 
животных.

Десятидневное введение лерстила крысам в дозах 
15 и 25 мл/кг не вызвало у животных выраженных 
токсических явлений (6).

По истечению десяти дней были изучены гемато-
логические показатели.

Результаты исследования
Получили следующие результаты исследований: в 

1-й контрольной группе гемоглобин-108,2±3,4 (г/л), 
эритроциты – 7,09±0,21(1012/л), СОЭ – 2,8±0,2(мм/ч), 
лейкоциты – 9,6±0,4(109/л); в 2-й контрольной группе 
гемоглобин – 110,1±3,9(г/л), эритроциты – 7,31±0,21 
(1012/л), СОЭ – 3±0,15(мм/ч), лейкоциты – 10,5±0,42 
(109/л); в 3-й контрольной группе гемоглобин – 
112,6±4,08(г/л), эритроциты – 7,37±0,21(1012/л), СОЭ 
– 3,1±0,32(мм/ч), лейкоциты – 10,65±0,58(109/л) (5, 2).

Полученные данные показали, что после приме-
нения лерстила происходят определенные колебания 
количества эритроцитов, гемоглобина, СОЭ, лейко-
цитов. Однако эти колебания статически недостовер-
ны при сравнении с показателями контрольной груп-
пы. На основании полученных результатов, можно 
сделать заключение о том, что лерстил не влияет на 
гематологические показатели крови крыс при много-
кратном введении.
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Пиометра – одно из самых распространенных и 
серьёзнейших репродуктивных нарушений, встреча-
ющихся у сук.

Заболевание характеризуется воспалением матки 
со скоплением в ней гноя (при закрытом канале шей-
ки матки), при этом так же воспаляется слизистая 
оболочка матки – эндометрий. При отсутствии своев-
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ременного лечения пиометра может вызвать различ-
ные системные нарушения, которые, в свою очередь, 
могут привести даже к смерти собаки [1-13].

Если собаке не предоставить своевременную по-
мощь, происходит разрыв матки и животное погибает 
из-за возникновения вторичного перитонита. 

Ассистируя в ветеринарной клинике, я на практи-
ке убедилась, что пиометра – очень тяжёлое, угрожа-
ющее жизни животного, заболевание. Встречается у 
сук в возрасте 4-7 лет. 

Возникновению патологии способствуют наруше-
ния гормонального фона. Наиболее часто возникает 
после применения конрацептивов для животных, так 
как они содержат гормоны, подавляющие половую 
функцию. Возникает в течение 1-12 недель после теч-
ки [1-13]. Большая склонность отмечается у сук, кото-
рые ни разу не рожали либо, напротив, в каждую течку 
происходит вязка. Также патология может развиться 
при частых ложных беременностях. Кроме того, более 
вероятно возникновение заболевания сразу после теч-
ки. Так же, как и в любом другом случае, патология 
развивается у питомца с низким иммунитетом и недо-
получающего витамины и микроэлементы [1-13].

Результаты исследований
По моим наблюдениям, развитие заболевания со-

провождается отсутствием аппетита, повышенной 
жаждой, угнетенным состоянием, заторможенно-
стью, рвотой, частыми позывами к мочеиспусканию, 
резким увеличением живота, иногда истечением 
гнойно-кровянистого экссудата из вульвы.

В нашей клинике диагноз устанавливали на осно-
ве признаков, результатов общего и биохимического 
анализа крови и мочи. Так же проводили ручной ос-
мотр – пальпацию живота, что помогало определить 
увеличение матки. Но самый достоверный способ 
диагностики пиометры – это УЗИ-диагностика и 
рентген, причем УЗИ помогает отличить пиометру от 
беременности, поскольку некоторые признаки пиоме-
тры (вялость, снижение или отсутствие аппетита, вы-
деления из половых органов) могут проявляться у сук 
при нормальном течении беременности [1-13].

Основное и самое эффективное лечение пиометры 
– овариогистеэктомия или так называемая «стерилиза-
ция» сук. Оно заключается в хирургическом удалении 
яичников и матки, в которой содержится гной. 

При проведении операции мы выбирали опера-
тивный доступ по белой линии живота на расстоянии 
примерно 1см каудальнее пупка и вели до точки, рас-
положенной на расстоянии 2-3 пальца краниальнее 
переднего края лонной кости.

Матку доставали очень аккуратно, т.к. она пере-
полнена гноем, и может произойти разрыв, который 
приведет к перитониту. После этого накладывали ли-
гатуру на правый и левый мезоварий, в составе кото-
рого связка, брыжейка и яичниковая артерия и вена. 
После отсечения мезовария, матку аккуратно переме-
щали вперед настолько, чтобы её можно было зафик-
сировать с помощью зажима. Перед зажимом в обла-
сти влагалища накладывали лигатуру, завязывали 
узлы, и после этого матку ампутировали. С культи 
матки хирургическими ножницами срезали слизи-
стую оболочку – эндометрий, и культю смазывали 
раствором йода.

Затем, на ткани белой линии накладывали непре-
рывный скорняжный шов из рассасывающегося мате-
риала, кетгута. На кожу – прерывистый узловатый 
шов шёлковой или полиамидной нитью [1-13].

Перед операцией в послеоперационный период 
мы применяли следующие препараты: 

- Ксила (Ксилазин) 2% – для обездвиживания жи-
вотного; 

- Новокаин – для эпидуральной и инфильрацион-
ной анестезии по месту разреза; 

- Энромаг 5% – антибиотик широкого спектра вну-
тримышечно 1 раз в течении 5 дней; 

- раствор Рингера-Локка внутривенно для снятия 
интоксикации организма; 

- Гамавит внутримышечно 1 раз в течении 3 дней; 
спиртовой раствор йода 5% – для обработки швов 

в течении 5 дней; мазь Левомиколь – для обработки 
швов в течении 10 дней [1-13].

Убеждена, что кастрация (стерилизация) сук – са-
мый верный способ предупредить пиометру. Помо-
жет профилактировать заболевание регулярная щен-
ность. Кроме того, необходимо исключить использо-
вание гормональных препаратов для прерывания бе-
ременности, также для регуляции или подавления 
полового цикла.

Выводы
Пиометра – остро текущее, опасное для жизни 

животного, заболевание. Наиболее частой причиной 
её возникновения является применение гормональ-
ных препаратов для предотвращения течки типа 
«Секс-барьер», «Контрасекс» и другие. Многие вла-
дельцы считают, что гуманнее «дать собачке табле-
точку», чем кастрировать, ведь «это же операция, что 
вы!». Но мало кто из владельцев задумывается о по-
следствиях применения данных препаратов. Несмо-
тря на стремительное развитие технологий передачи 
информации, советы, вычитанные на форумах, чаще 
наносят вред, чем приносят пользу. В сочетании с 
низко квалифицрованными кадрами в ветеринарной 
медицине, статистика данного заболевания ухудшает-
ся. Благодаря подобной тенденции заблуждения в 
виде мифов блуждают и среди заводчиков, что еще 
больше усугубляет ситуацию, принося при этом вете-
ринарным врачам все больше и больше пациентов с 
осложнениями.

Особое значение занимает политика неразглаше-
ния среди многих ветеринаров, которые не хотят де-
литься опытом с коллегами.
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ПОКАЗАТЕЛИ АЗОТНОГО ОБМЕНА 
И МИКРОЭЛЕМЕНТЫ КРОВИ 

ПРИ ГНОЙНЫХ РАНАХ У ТЕЛЯТ
Ляшенко П.М., Шаталин А.Ю., Сибряев А.С., 

Мухин Е.Б., Навлютов Р.Н.
Ульяновская государственная сельскохозяйственная 

академия им. П.А. Столыпина, Ульяновск, 
e-mail: oksa-marina@mail.ru

Лечение гнойных ран в ветеринарии остается ак-
туальной проблемой и в наше время, так как раны за-
нимают первое место среди хирургической патологии 
и распространены повсеместно, как в производствен-
ном секторе АПК так и у домашних животных [1-9]. 

По данным многих авторов гнойные раны занима-
ют 40% из всей хирургической патологии [4, 6, 7, 8, 9]. 
Поиск путей оптимизации терапии животных с гной-
ными ранами, назначения патогенетически обосно-
ванной схемы лечения, сокращение объёма медика-
ментозной помощи невозможно, без изучения биохи-
мических показателей крови, а также микроэлемен-
тов крови [2, 4, 5, 7].

Целью нашего исследования явилось изучение 
динамики биохимических показателей плазмы крови, 
в частности некоторых макроэлементов, мочевины и 
мочевой кислоты у телят при гнойных кожно-мышеч-
ных ранах.

Материалы и методы исследования
Исследование проводили на телятах черно-пё-

строй породы в возрасте 12 месяцев, весом 200-220 кг. 
Животные были разделены на две группы по пять го-
лов. Всем экспериментальным животным наносили 
кожно-мышечные раны с латеральной стороны бедра. 
Лечение ран совершали на вторые сутки после инфи-
цирования. У животных проводили туалет ран, затем 
смазывали раневую поверхность соответствующей 
эксперименту мазью: в опытной группе – Гипофае-
вип, в контрольной – Левомиколь. Для биохимиче-
ских исследований кровь брали из ярёмной вены со 
средней трети шеи – до нанесения ран (фоновые по-
казатели), учитывая стадийность раневого процесса и 
в день полного выздоровления. Анализы крови вы-
полняли на полуавтоматическом биохимическом ана-
лизаторе BioChem. Полученный цифровой материал 
подвергался статистической обработке с помощью 
программы «Statistika 6».

Результаты исследования
Уровень мочевины в крови не превышал показате-

лей нормы за весь период лечения животных, среднее 
значение в группах равнялось 2,37 ммоль/л. На пер-
вые сутки лечения уровень мочевины повысился в 
опытной и контрольной группах на 38,5% (Р<0,05) и 

39,8% соответственно. К концу лечения уровень мо-
чевины был незначительно повышен в опытной груп-
пе на 4%. В контрольной группе это значение было 
ниже фона на 2,3%.

Значение мочевой кислоты в плазме в среднем по 
группам составило 51,8 ммоль/л. В первые сутки ле-
чения превышение фоновых показателей на 2,5% 
(Р<0,05) в опытной и на 114% в контрольной группе. 
Уровень мочевой кислоты в опытной группе посте-
пенно возрастал, достигнув максимума на одиннадца-
тые сутки, что было выше фона на 95,6% (Р<0,05), 
затем значение мочевой кислоты стало понижаться. К 
концу лечения показатели мочевой кислоты в этой 
группе были ниже фона на 18,5%. В контрольной 
группе максимум мочевой кислоты наблюдался на 
шестые сутки, составив повышение по сравнению с 
фоном на 241,7%. Затем уровень мочевой кислоты в 
крови незначительно изменялся, на момент выздоров-
ления, составив на 17% выше фоновых показателей.

На первые сутки лечения уровень кальция в крови 
составил 27,2% и 8% ниже фоновых показателей. В 
опытной группе количество кальция постепенно уве-
личилось, а к концу лечения было выше фона на 
12,3%. В контрольной группе уровень кальция внача-
ле повышался до шестых суток, на 15 сутки снизился, 
достигнув минимума 31,1% (Р<0,05) ниже фона. К 
концу лечения в контрольной группе кальций был 
выше фона на 2,2%.

Количество неорганического фосфора в плазме 
крови в среднем по группам составило 2,19 ммоль/л. 
На первые сутки лечения увеличение составило в 3 и 
3,2 раза в опытной и контрольной группах соответ-
ственно. Постепенно в процессе заживления ран ко-
личество фосфора стало уменьшаться в обеих груп-
пах, но в опытной группе эти показания уменьшались 
быстрее и были ниже.

Среднее значение калия в плазме по группам со-
ставило 6,4 ммоль/л, при норме 4,0-5,8 ммоль/л. В 
опытной группе на первые сутки лечения уровень ка-
лия начал подниматься и в приблизился к фоновым 
показателям, а в контрольной это значение было ниже 
на 10,2%. На третьи сутки наблюдался подъем уровня 
калия на 26,8% (Р<0,05) в опытной и 21,3% (Р<0,05) в 
контрольной группах по сравнению с фоном. К концу 
лечения количество калия было ниже фона на 32,3% 
(Р<0,05) и 27,6% (Р<0,05) в опытной и контрольной 
группах соответственно.

Вывод
Изучение динамики мочевины, мочевой кислоты 

и микроэлементов плазмы крови у животных с гной-
ными кожно-мышечными ранами в эксперименте по-
казало, что в опытной группе описанные выше пока-
затели нормализовались быстрее, по сравнению с 
контрольной.
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