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сятам выпаивали лекарство до получения 
первой порции молозива. С профилакти-
ческой целью препарат вводили аэрозоль-
ными методом.

Заключение
Кандидамикоз имел аналогичную с 

другими факторными заболеваниями тен-
денцию распространения и проявления. 
Вместе с молодняком страдали и взрос-
лые животные. Поросята погибали на фо-
не алиментарной дистрофии. Клинико-па-

тологоанатомически кандидамикоз прояв-
лялся в висцеральной, легочной, кожной 
и нервной формах. Возможны различные 
осложнения болезни и ее ассоциативное 
течение с другими факторными заболева-
ниями, особенно у поросят-заморышей и в 
стационарно неблагополучных хозяйствах, 
что необходимо учитывать при проведе-
нии диспансеризаций, дифференциальной 
диагностике, лечении и применении про-
филактических средств борьбы.
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Анаэробная энтеротоксемия (повальный 
понос) остропротекающая токсикоинфекци-
онная болезнь преимущественно новорож-
денного молодняка сельскохозяйственных и 
домашних животных (Щенников С.Т., 1958; 
Каган Ф.И., Соломатин В.И., 1973; Воробь-
ев Е.О., 1978; Хайруллин И.Н., Салимов В.А., 
Тонков В.Д. и соавт., 1995; Салимов В.А., 1999; 
Szent-Ivanye J., Szabo St., 1956; Naylor R.D., 
Martin P.K., Barker L.T., 1997). Болезнь охва-

тывает до 70% приплода. При сверхостром 
течении возможен 100% отход заболевших 
без видимых признаков болезни.

Недостаточная освещенность вопросов 
по патоморфологическому проявлению, 
лечению и профилактике энтеротоксемии 
послужила основанием для настоящих ис-
следований.
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приемов лечения и профилактики нами 
проведен эксперимент на новорожденных 
поросятах. По согласованию с Главным 
управлением ветеринарии в эксперимен-
те приняли участие сотрудники ВГНКИ 
ветпрепаратов. Энтеротоксемию воспро-
извели путем выпаивания поросятам по 8 
мл восьмичасовой культуры возбудите-
ля Cl. perfringens типа «С» при концентра-
ции 1 млрд/мл микробных тел. Выделение 
и идентификацию возбудителей и констру-
ирование бактериофагов проводил проф. 
И.Н. Хайруллин. Опыт проведен в две се-
рии. В каждой серии было по 27 новорож-
денных поросят-аналогов, которых разде-
лили на девять групп по три поросенка в 
группе. Эксперимент длился пять суток — 
время наблюдения. Параллельно в первой 
серии испытали профилактическое, во вто-
рой — лечебное действие перфрингенс-фа-
га. Животным первой серии опытов (груп-
пы с третьей по девятую) через 2 часа пос-
ле рождения с профилактической целью 
выпоили по 10 мл бактериофага. Поросята 
второй группы служили контролем, фаг не 
получили. Контролем служили поросята и 
первой группы, им не выпаивалась культу-
ра возбудителя. Остальные поросята пос-
ле дачи бактериофага получили культуру 
возбудителя с нарастающим двенадцати-
часовым интервалом. Испытание лечебно-
го действия фага провели во второй серии 
опытов на аналогичных поросятах, кото-
рым культуру выпоили через два часа пос-
ле рождения. Через час после дачи культу-
ры животным третьей группы дали 10 мл 
бактериофага. Поросята остальных групп 
получили фаг с интервалом, через каж-
дый час. Следовательно, поросята девятой 
группы получили бактериофаг через семь 
часов. Поросята второй группы фаг не по-
лучали, они служили контролем лечебной 
эффективности бактериофага. От павших 
и вынужденно убитых животных отбира-
лись образцы проб кишечника для приго-
товления гистологических срезов. После 
проводки срезы окрашивали гематокси-
лином и эозином, по Ван Гизону, Мак-Ма-
нусу, Браше, Суданом-3 с постановкой со-
ответствующего контроля. Материал изу-
чали под бинокулярным микроскопом сис-
темы БИОЛАМ. Количественные данные 
обработаны на ЭВМ-МК-61.

Полученные результаты
Поросят первых четырех групп вынуж-

денно убили после истечения срока наблю-
дений. При визуальном осмотре и гистоло-
гическом исследовании органов изменения 

не выявлены. При изучении гистологичес-
ких срезов от контрольных групп живот-
ных установили, что толщина слизистого 
слоя тонкого отдела кишечника колеба-
лась от 6,4 до 7,0 мкм ±0,5–0,7мкм. Ворсин-
ки располагались равномерно по всей сли-
зистой оболочке. В них хорошо выражена 
каемка. В ворсинках равномерно размеща-
лись бокаловидные клетки с крупными яд-
рами 0,1–0,13 мкм и заметной структурой 
хроматина. Подобные клетки просмат-
ривались в криптах желез подслизистого 
слоя кишечника. Его толщина не превы-
шала 1,4–1,7±0,15 мкм. Крипты чаще все-
го имели округло-овальную форму с диа-
метром 0,4–0,8±0,2 мкм. Мышечные слои 
стенки тонкого отдела кишечника не пре-
вышали 0,5±0,15 мкм. Серозная оболочка 
хорошо просматривалась, ее толщина на-
ходилась в пределах 0,3±0,15 мкм. Анало-
гично выглядели органы и кишечник у по-
росят третьей и четвертой групп. У них в 
ворсинках отмечено ослабление ШИК-ре-
акции, поэтому бокаловидные клетки, на-
сыщенные полисахаридом, выглядели бо-
лее ярко.

Поросята пятой–девятой групп пер-
вой серии опытов пали через 24-34 ча-
са после выпойки культуры возбудите-
ля. На вскрытии обнаружен стаз желудоч-
но-сальниковой артерии большой кривиз-
ны желудка, очаговый серозно-геморра-
гический гастрит фундальной части, серо-
зно-катаральный (у поросят восьмой–де-
вятой групп — катарально-геморрагичес-
кий) энтерит, метеоризм толстого отде-
ла кишечника с гиперемией сосудов бры-
жейки, серозный лимфаденит брыжееч-
ных узлов. В корковом слое почек на фо-
не дистрофических изменений органа об-
наружены множественные точечные кро-
воизлияния. Дистрофические и некробио-
тические процессы имели место в миокар-
де и печени. Под микроскопом заметно до-
стоверное (Р<0,01) уменьшение толщины 
слизистого слоя тонкого отдела кишечни-
ка из-за некроза апикального края ворси-
нок, который в результате некроза приоб-
ретал однородную слабо-розовую окрас-
ку. Со стороны каемки эпителия встреча-
лись участки некроза протяженностью до 
4 мкм. Иногда слизистая оболочка под-
вергалась некрозу вплоть до ее основания. 
При окраске по Ван Гизону в зоне некро-
за выявлялись лишь контуры кровеносных 
сосудов оболочки и мелкие глыбки хрома-
тина. В сохранившейся слизистой оболоч-
ке кровеносные сосуды были расширены, 
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порой занимали до 2/3 площади поля зре-
ния микроскопа (×250). Они имели округ-
ло-овальную форму с диаметром просвета 
в пределах 1,4–1,6±0,25 мкм. Ядра бокало-
видных клеток выгледели компактными, 
угловатой формы, их размер не превышал 
0,05–0,06 мкм. Толщина серозной оболочки 
из-за ее отека увеличивалась до 1,2–1–7±0–
5 мкм. В подслизистом слое просматрива-
лись субсерозные нервные сплетения диа-
метром 1,4–1,7±0,7 мкм. Они имели много-
угольной формы компактные ядра с блед-
но-розовой окраской цитоплазмы по Бра-
ше. Изменение архитектоники морфоло-
гического строения ворсинок сопровожда-
лось исчезновением гликогена. Если в нор-
ме полисахарид обильно насыщал ворсин-
ки и особенно бокаловидные клетки, то в 
данном случае диффузную ШИК-реак-
цию имели лишь отдельные бокаловидные 
клетки. Цитоплазма неизмененных бока-
ловидных клеток и плазмоцитов окраши-
валась по Браше в красный цвет.

Поросят первой, третьей, четвертой и 
пятой групп второй серии опытов вынуж-
денно убили по истечении срока наблюде-
ния. У них при осмотре и изучении гисто-
логических срезов каких-либо изменений 
не выявлено. Животные второй и девятой 
групп пали почти одновременно, через сут-
ки после заражения с интервалом в 25–30 
минут. При вскрытии трупов обнаружены 
аналогичные ранее описанным признаки 
анаэробной энтеротоксемии: стаз сосудов 
большой кривизны желудка, острый серо-
зно-катаральный и катарально-геморраги-
ческий энтерит с воспалительной гипере-
мией сосудов серозной оболочки тонкого 
кишечника, брыжейки, острый серозно-ге-
моррагический лимфаденит мезентериаль-
ных узлов, множественные точечные кро-
воизлияния в корковом слое почек. Схожие 
признаки болезни обнаружены у поросят 

седьмой и восьмой групп, павших через 48 
часов после дачи культуры. Поросята шес-
той группы пали спустя 72 часа после вы-
пойки культуры. У них при вскрытии выяв-
лены слабовыраженные очаговые измене-
ния катарального характера в тощей киш-
ке, серозная атрофия эпикардиального жи-
ра, дистрофические изменения в миокар-
де, печени, почках и картина общей гипере-
мии органов брюшной полости. У поросят 
второй, шестой, седьмой, восьмой и девя-
той групп, павших с признаками заболева-
ния, гистологическая картина соответство-
вала изменениям у  поросят последних трех 
групп первой серии опытов. Кроме тонко-
го отдела кишечника у поросят трудно бы-
ло найти участок с ШИК-реакцией в эпите-
лии толстого отдела кишечника.

Заключение
При пероральном введении возбудите-

ля Clostridium perfringens типа «С» в до-
зе 1 млрд/мл микробных тел в количестве 
восьми миллилитров восьмичасовой куль-
туры у поросят развиваются признаки ана-
эробной энтеротоксемии: стаз желудочно-
сальниковой артерии большой кривизны 
желудка, катарально-геморрагический эн-
терит, экхимозные кровоизлияния в поч-
ках.

Профилактическое действие бактери-
офага проявляется в течение 24 часов, поэ-
тому повторную дачу можно проводить не 
позднее 20–24 часов. В неблагополучных 
хозяйствах рекомендуем применять бакте-
риофаг впервые 2–3 часа, но не позднее 5–
7 часов после рождения. В стационарно не-
благополучных хозяйствах обработку фа-
гом лучше всего начинать со свиноматок 
за три дня до опороса. В производственных 
условиях сохранность поросят, обработан-
ных бактериофагом, к семидневному воз-
расту достигла 92,0–96,0%, по сравнению с 
контролем (76,0–82,0%).
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