
13Ветеринарная патология. № 1. 2015 13

ИНФЕКЦИОННЫЕ БОЛЕЗНИ

Сведения об авторах:
Гулюкин М.И., профессор, академик РАСХН, директор, Всероссийский НИИ экспери-

ментальной ветеринарии имени Я.Р. Коваленко
Моругин А.К., канд. биол. наук, доцент, д. 34/4, ул. Труфанова, Ярославль, Россия, 

150060; тел.: 8-915-966-23-45 
Тимаков А.В., канд. биол. наук, доцент, зав. кафедрой, тел.: 8(4852)50-53-60; электрон-

ный адрес: a. timakov @ yarcx.ru 

Aunhor affiliation:
Gulyukin M.I, Professor, Academician of the RAAS, Director, All-Russian Research 

Institute of Experimental Veterinary Medicine named YR Kovalenko.
Morugin A.K, PhD. biol. sciences, d. 34/4, str. Trufanova, Yaroslavl, Russia, 150060; tel.: 8-915-

966-23-45.
Timakov A.V, PhD. biol. Sciences, Associate Professor, Head. the Department, tel.: 8 (4852) 

50-53-60; e-mail: a. timakov @ ya.ru.

in 8 farms; visna and maedi – in 5 farms, and adenocarcinoma in 5 farms. The following conclusions 
have been drawn following the study: pathohistological studies in slow viral infections in sheep allow 
identification of associated diseases thus improving control over epizootic situation in the farm; it is 
necessary to exclude possibility of paratuberculosis and mulleriosis in the herd to make visna-maedi 
serodiagnosis in sheep reliable; in case of slow viral infection detection, all infected animals must be 
eliminated, strict veterinary sanitary rules must be adhered to; young sheep must be kept in isolation 
and fed with goat beestings (milk); and strict selection and livestock management are called for to 
establish resistant sheep herd.
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Резюме: Целью работы является анализ клинико-эпизоотологических особенностей проявле-
ния и патологоморфологических изменений при новой, малоизученной болезни молодняка сви-
ней – лавсониозе. Возбудитель болезни - Lawsoniaintracelluaris представляет собой внутрикле-
точную грам-отрицательную бактерию. Это внутриклеточный паразит, что делает его труднодо-
ступным для противомикробных средств. Попав в организм восприимчивых животных, лавсо-
ния проникает в клетки внутренней оболочки кишки, чаще тонкой, где она размножается. Ин-
фицированные клетки истощаются и отмирают. Кишечник теряет всасывающую способность. 
Диарейный синдром сопровождается потерей красных клеток крови и развитием анемии. Акти-
вация возбудителя лавсониоза происходит вскоре после изменения рациона кормления или по-
сле формирования новых технологических групп. Подъем заболеваемости наблюдается и после 
проведения вакцинаций. Эти мероприятия сопряжены с выраженным стрессовым воздействи-
ем, в результате чего меняется микробиоценоз кишечника и снижаются защитные силы орга-
низма животных. Заболевшие поросята отстают в росте от здоровых. У них быстро ухудшается 
внешний вид. Кожные покровы становятся бледными. По мере прогрессирования диареи, цвет 
фекалий становится красно-черным и появляется неприятный запах. Черный цвет фекалий об-
условлен кишечным кровотечением. Основные патологические поражения локализуются в тон-
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В последние годы ветеринарные специ-
алисты свинокомплексов все чаще сталки-
ваются с болезнью молодняка свиней, про-
являющейся стойкой диареей с примесью 
крови в фекалиях, выраженной анемией 
кожных покровов и цианозом слизистых 
оболочек.

Эпизоотологические данные свиде-
тельствуют о том, что данное инфекци-
онное заболевание весьма широко рас-
пространено в странах Европы, Северной 
и Южной Америки, Японии и Новой Зе-
ландии. С импортным поголовьем свиней 
возбудителя этой болезни завезли в нашу 
страну. В настоящее время она в той или 
иной форме выраженности имеет место в 
большинстве свиноводческих комплексов 
[1]. 

Восприимчивы к заболеванию живот-
ные послеотъемного периода выращива-
ния и вплоть до взрослых. Клинические 
признаки болезни во многом схожи с ши-
роко распространенными кишечными ин-
фекциями. Сходные по симптоматике за-
болевания могут вызываться сальмонел-
лами, клостридиями типов А и С, возбуди-
телями ротавирусной болезни, дизентерии. 
Однако, целый ряд клинических особенно-
стей, а главное патологоанатомических из-
менений позволяют заподозрить лавсони-
оз. Следует признать, что об этой новой 
болезни известно очень мало. Возбудитель 
данной болезни долгое время оставался не-
известным. И даже обнаружение в 1993 го-
ду микроорганизма, вызывающего патоло-
гию кишечника поросят, не позволило точ-
но определить его таксономическое поло-
жение. Вплоть до настоящего времени су-
ществует неопределенность и таксономи-
ческого названия инфекционной болезни. 
В открытых интернет- источниках и в ли-
тературных публикациях данную инфек-
ционную патологию нередко обозначают 
исходя из клинических признаков заболе-
вания и патоморфологических изменений, 
выявляемых у убитых и павших животных. 

В этой связи, болезнь зачастую описы-
вается как илеит, пролиферативная энте-
ропатия свиней, кишечной аденоматоз, ди-

арейный синдром, некротический энтерит, 
пролиферативная геморрагическая энте-
ропатия [1,2,3,4,5 ,6]. 

В 1995 году Mc. Orist, C.Gebhart пред-
ложили назвать выделенный микроорга-
низм Lawsonia intracelluaris в честь одного 
из первооткрывателей - G.Lawson. Это да-
ет основание обозначить данную инфекци-
онную патологию желудочно-кишечного 
тракта как лавсониоз свиней [7].

Lawsonia intracelluaris – представ-
ляет собой внутриклеточную грам-
отрицательную бактерию, изогнутую в ви-
де латинской буквы «S» с коническим кон-
цом. Она не растет на обычных питатель-
ных средах. В этой связи проведение об-
щепринятых бактериологических иссле-
дований неинформативно. Репродуцирует-
ся микроорганизм в культуре клеток. Это 
внутриклеточный паразит, что делает его 
труднодоступным для нейтрализующих 
антител и противомикробных средств. Это 
обстоятельство необходимо иметь ввиду 
при определении средств химиоантибиоти-
котерапии. Низкая эффективность проти-
вомикробных средств при лавсониозе до-
статочно хорошо знакома ветеринарным 
специалистам, что затрудняет профилак-
тику и лечение диарейного синдрома.

Попав в организм восприимчивых жи-
вотных, лавсония проникает в клетки вну-
тренней оболочки кишки, чаще тонкой, 
где она размножается. Инфицированные 
клетки истощаются и отмирают. Кишеч-
ник теряет всасывающую способность. 
Диарейный синдром сопровождается по-
терей красных клеток крови и развитием 
анемии. 

Какие признаки указывают на то, что 
ведущую роль в этиологии желудочно-ки-
шечных заболеваний играют лавсонии? 
Многочисленные клинические наблюде-
ния свидетельствуют о том, что подозре-
ние на лавсониоз возникает при массо-
вом (до 50% и выше) проявлении диарей-
ного синдрома у поросят старше двухме-
сячного возраста, т.е. в период доращива-
ния. Характер проявления диареи следую-
щий: в начале заболевания фекалии водя-

ком отделе кишечника. Слизистая оболочка подвздошной кишки неравномерно утолщена, раз-
рыхлена, диффузно гиперемирована, темно-красного цвета, с кровоизлияниями. В большинстве 
случаев имеют место серозно-геморрагические инфильтраты по всей длине подвздошной и тон-
кой кишки. С учетом патогенеза заболевания, в том числе и в качестве альтернативы антибио-
тикам, с весьма высоким лечебным эффектом, апробировано применение комплексного имму-
нометаболического препарата с антиинфекционной активностью «Металлосукцинат» (Патент 
РФ № 2351323). Эффект снижения диарейного синдрома проявлялся спустя 30-60 минут. Для 
достижения полного клинического выздоровления требовалось сделать три введения препара-
та с интервалом в 24 часа.
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нистые серовато-желтого или коричнево-
го цвета. Заболевшие поросята отстают в 
росте от здоровых. У них быстро ухудша-
ется внешний вид. Кожные покровы стано-
вятся бледными. По мере прогрессирова-
ния диареи, цвет фекалий становится крас-
но-черным и выражен неприятный запах. 
Черный цвет фекалий обусловлен кишеч-
ным кровотечением. При развитии клини-
ческих признаков «черной» диареи исход 
заболевания неблагоприятный. 

В период откорма проявление диарей-
ного синдрома может несколько снизиться. 
Диарею наблюдают у 25-30% особей. Фе-
калии темного цвета. У некоторых особей 
они имеют черный цвет с примесью крови. 
Запах фекалий зловонный. У 30-40% осо-
бей регистрируют угнетенное состояние и 
общую слабость. Больные выглядят блед-
ными, худыми. В этот период нередко слу-
чаи внезапной гибели свиней.

В стационарно неблагополучных хо-
зяйствах в последнее время проявление ди-
арейного синдрома, с характерными для 
лавсониоза патоморфологическими пора-
жениями тонкого отдела кишечника, на-
блюдается у поросят раннего послеотъем-
ного периода выращивания.

 Подозрение на лавсониоз подтвержда-
ется при вскрытии павших свиней. Основ-
ные патологические поражения локали-
зуются в тонком отделе кишечника. Пре-
жде всего, обращает на себя внимание, не-
равномерное утолщение стенки подвздош-
ной кишки. Слизистая оболочка ее раз-
рыхлена, диффузно гиперемирована, тем-
но-красного цвета, с кровоизлияниями. В 
большинстве случаев имеют место сероз-
но-геморрагические инфильтраты по всей 
длине подвздошной и тонкой кишки. При 
наличии геморрагической инфильтрации 
можно обнаружить очаги некроза слизи-
стой оболочки в виде серовато-бурого на-
лета. Толстая кишка имеет частичные по-
ражения. Печень увеличена, дряблой кон-
систенции с неравномерной окраской. Се-
лезенка увеличена. Иногда в ней обна-
руживается геморрагические инфаркты. 
Почки не имеют видимых патологических 
изменений. В редких случаях обнаружива-
ются точечные кровоизлияния под капсу-
лой и в корковом слое. 

Вышеуказанные клинические призна-
ки лавсониоза и патологоанатомические 
изменения мы наблюдали в современных, 
недавно введенных в эксплуатацию, сви-
новодческих комплексах Курской обла-
сти. Заболевание лавсониозом подтверж-
далось при молекулярно-генетическом ис-

следовании методом ПЦР. При микроско-
пии соскобов слизистой оболочки пора-
женного кишечника в 50-60% обнаружи-
вались бактерии, схожие по морфологии 
с лавсониями. Это подтверждало эпизоо-
тологический, клинический и патологоа-
натомический диагноз. Следует отметить, 
что в настоящее время разработаны мето-
ды диагностики лавсониоза при помощи 
ПЦР, путем выявления специфических ан-
тител в сыворотке крови в реакции непря-
мой иммунофлюоресценции и иммунофер-
ментном тесте [4]. Первичная лаборатор-
ная диагностика лавсониоза может быть 
проведена в ФГУ «ВНИИЗЖ». В дальней-
шем ветеринарные специалисты комплек-
сов контролируют заболеваемость лавсо-
ниозом по клиническим признакам и па-
томорфологическим изменениям в тонком 
отделе кишечника у павших поросят.

Внимательное наблюдение за проявле-
нием и развитием клинических признаков 
диарейного синдрома при лавсониозе по-
зволило определить ряд факторов, активи-
зирующих заболевание. Активация возбу-
дителя лавсониоза, как впрочем, и других 
кишечных инфекций, происходила вскоре 
после изменения рациона кормления или 
после формирования новых технологиче-
ских групп. Подъем заболеваемости на-
блюдался и после проведения вакцинаций. 
Эти мероприятия сопряжены с выражен-
ным стрессовым воздействием, в резуль-
тате чего меняется микробиоценоз кишеч-
ника и снижаются защитные возможности 
организма животных.

Ветеринарные специалисты свиноком-
плексов предпринимают попытки профи-
лактировать и лечить лавсониоз свиней 
с помощью средств химиоантибиотико-
терапии. Больным свиньям делают инъ-
екции тетрациклина, тилозина, тиамули-
на, линкомицина. При легком течении ди-
ареи в питьевую воду или корм в течение 
двух недель добавляют тетрациклин, тиа-
мулин, тилозин или линкомицин. Свиней 
с прогрессирующим истощением следует 
выбраковать. Как свидетельствуют клини-
ческие наблюдения, отмечается довольно 
низкая эффективность антибиотиков. Это 
вполне объяснимо. Как нами выше отме-
чено лавсония - это внутриклеточный па-
разит, что защищает ее от противомикроб-
ных средств. Однако, поскольку в разви-
тии диарейного синдрома, помимо лавсо-
ний, принимают участие и другие бакте-
риальные патогены, применение противо-
микробных средств способно снизить тя-
жесть течения заболевания и даже приве-
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сти к клиническому выздоровлению. Тем 
не менее, после курса применения анти-
биотиков нередко наблюдается повторная 
вспышка диарейных заболеваний. Следу-
ет признать очевидный факт, что в свино-
водстве применение кормовых антибиоти-
ков давно и на постоянной основе вошло 
в систему лечебно-профилактических об-
работок. За рубежом давно осознали не-
гативные последствия применения кормо-
вых антибиотиков. Резистентные к анти-
биотикам штаммы микроорганизмов от 
животных впоследствии находят у людей. 
Наиболее показательным подтверждени-
ем этому является целая серия смертель-
ных случаев у людей в странах Европы, об-
условленных патогенным штаммом E.coli 
от животных. По прогнозу ВОЗ уже в бли-
жайшее десятилетие антибиотики утратят 
свою эффективность. Тем не менее, пол-
ностью обойтись без антибиотиков в сви-
новодстве невозможно. Однако, их эмпи-
рическое применение, исходя из принципа 
«хуже не будет», без проведения соответ-
ствующих лабораторных исследований по 
определению чувствительности микроор-
ганизмов, зачастую дает обратный эффект 
[5]. С каждым разом лечить и профилакти-
ровать желудочно-кишечные заболевания 
с применением антибиотиков становится 
все труднее.

В настоящее время для профилакти-
ки лавсониоза предложена коммерческая 
вакцина Энтеризол Илеитис зарубежного 
производства. Эффективность данной вак-
цины в системе мер профилактики лавсо-
ниоза оценивается по снижению показате-
ля заболевания диареей и падежу живот-
ных [3]. Однако, упование на вакцины, как 
наиболее «доступный» метод профилакти-
ки быстро проходит, если не будут устране-
ны факторы, провоцирующие активацию 
инфекционного процесса. Устранить эти 
факторы в условиях интенсивной техноло-
гии свиноводства задача явно нереальная. 

С учетом патогенеза заболевания, в 
том числе и в качестве альтернативы ан-
тибиотикам нами, с весьма высоким лечеб-
ным эффектом, апробировано применение 
металлосукцината. Металлосукцинат - это 
комплексный иммунометаболический пре-
парат, включающий жизненно важные ми-
кроэлементы Fe,Cu,Co,Zn ( Патент РФ № 
2351323). Для усиления антиинфекционной 
активности в состав препарата был вве-
ден формалин в количестве 0,3%. Считаем 
уместным вкратце привести доводы, кото-
рые были положены в обоснование приме-
нения данного препарата при лавсониозе.

Заболевание лавсониозом провоциру-
ют те или иные стрессовые воздействия. В 
таких случаях показано применение адап-
тогенов. Эту роль в препарате выполняют 
соли янтарной кислоты (сукцинаты).

Биохимические исследования крови 
поросят, выращиваемых в условиях интен-
сивной технологии, всегда указывают на 
выраженные отклонения в системе мета-
болизма. В таких случаях, применение сук-
цината позволяет нормализовать обмен-
ные процессы. 

При диарейном синдроме наиболее 
уязвима печень. При лавсониозе это тоже 
имеет место. Янтарная кислота, в форме 
сукцината, является мощным гепатопро-
тектором. 

Развитие диарейного синдрома неиз-
бежно вызывает острую нехватку жизнен-
но важных микроэлементов. Комплекс та-
ких микроэлементов, содержащийся в хе-
латной форме в металлосукцинате, при-
зван восполнить их недостаток в организ-
ме.

Что касается формалина, включенно-
го в качестве антимикробного компонен-
та. Роль формалина в организме животных 
и человека еще не познана. Однако, он счи-
тается естественным субстратом живой 
клетки. Не исключено, что при его сниже-
нии в организме, клетка становится уязви-
мой для патогенов. Имеются многочислен-
ные данные об антиинфекционной актив-
ности инъекций формалина при целом ря-
де весьма проблемных вирусных и бакте-
риальных инфекций [8,9,10]. 

Еще один важный аспект, который при-
нят во внимание. Это иммунное состояние 
животных. Чувствительность организма к 
инфекционным патогенам проявляется на 
фоне иммунодефицита. В этой связи, име-
ющийся в составе металлосукцината в ка-
честве иммуномодулятора АСД второй 
фракции, призван стимулировать систему 
иммунитета.

Как показали клинические наблюде-
ния, наши предположения оказались более 
чем оправданы. Эффект снижения диарей-
ного синдрома проявлялся спустя 30-60 ми-
нут. Для достижения полного клиническо-
го выздоровления требовалось сделать три 
введения препарата с интервалом в 24 часа. 
Это намного эффективнее тилозина, тиа-
мулина, линкомицина и тетрациклина, при-
менение которых практикуется при лавсо-
ниозе. Полученные данные инициировали 
продолжение исследовательской работы, в 
части разработки средств альтернативных 
кормовым антибиотикам.
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Заключение
В этиологии диарейного синдрома у 

молодняка свиней, наряду с известными 
возбудителями кишечных инфекций важ-
ную роль играет Lawsonia intracelluaris. 
Возбудитель лавсониоза проявляет высо-

кую устойчивость к средствам химио-ан-
тибиотикотерапии. Для профилактики и 
лечения диарейного синдрома при лавсо-
ниозе наиболее эффективно применение 
комплексного иммунометаболического 
препарата – «Металлосукцинат». 

Yevglevsky A.A., Sitnikova O.B., Lebedev A.F., Yevglevskaya E.P., Popov V.S.
LAWSONIOSIS IN SWINE: EPIZOOTOLOGICAL AND CLINICAL 
CHARACTERISTICS, DIAGNOSTICS, PREVENTION, AND TREATMENT

Key Words: lawsoniosis, swine, diarrheal syndrome, diagnostics, problem of antibiotics therapy, 
immune metabolic preparation, therapy, prevention.

Abstract: This paper aims at analysis of clinical and epizootological features of manifestation and 
pathomorphological of a newly emerges and insufficiently studied disease in swine younglings, 
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lawsoniosis. The disease is caused by Lawsonia intracelluaris, a gram-negative intracellular bacterium. 
The parasite resides inside cell which makes it hard to get to with antimicrobial preparations. Once 
ingested by an susceptible animal, Lawsonia penetrates inside the cells of inner intestinal lining, 
predominantly in the small intestine, where it reproduces itself. Infested cells are being exhausted and 
die. The bowel loses absorption capacity. Diarrhea syndrome leads to red blood cells loss and anemia. 
Activation of lawosoniosis agents is associated with feeding ration changes or when new production 
groups are formed. Disease occurrence rate increases after vaccination too. All these activities are 
associated with pronounced stress impact which changes intestinal microbiocenosis and affects 
animal’s natural resistance. Infected piglets grow behind healthy peers. They have rapidly deteriorating 
appearance with pale skin. Along with diarrhea development, feces become red and black with 
objectionable odor. The black coloration is caused by intestinal bleeding. Small bowel is mostly affected. 
Ileum mucous layer is thickened unevenly, has loose consistency with sparse hyperemic spots, dark red 
in color with hemorrhages. In most cases there are serosanguineous infiltrates along the entire length 
of ileum and small bowel. Taking into account physiologic mechanisms of the disease and in seek of 
an effective therapy alternative to antibiotics, we tested a complex immune metabolic preparation with 
anti-infective preparation Metallosuccinate (Patent RF 2351323). The preparation decreases diarrhea 
syndrome in 30 – 60 minutes. It took three sets of the preparation administration with interval of 24 
hours to attain complete clinical recovery.
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