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Резюме:Изучено распространение эндометритов у коров, вызванных преимущественно 
Haemophilus somnus. Установлено, что H.somnus выделялся у 48,7% коров с эндометритом. ПЦР 
анализ патологического материала проявил  большую  чувствительность  по  сравнению  с  клас-
сическим бактериологическим  методом.
SUMMARY    
The microbic background of a uterus is presented by various kinds of is conditional-pathogenic microorganisms 
which are one of immediate causes of a sharp inflammation of a uterus of animals in spite of the fact that H. somnus 
it is seldom allocated from oestrus slime of cows, at sharp postnatal endometritis it was allocated at 223 cows from 
458, that has made 48,7 %. At 97 cows, H. somnus the agent sharp postnatal endometritis was allocated as unique 
infectious.

Keywords: endometritis at cows, hemophilosis, Haemophilus somnus.
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Термины «сепсис», «септические забо-
левания» широко известны со времен Гип-
пократа. Важнейшая роль в становлении 
современных представлений о сепсисе при-
надлежит И.В. Давыдовскому [1]. Леталь-
ность при септическом шоке достигает 
8%. Как причина материнской смертности 
септические осложнения занимают 2—4-е 
место. Летальность, связанная с сепсисом, 
за последние 50 лет снизилась лишь на 20% 
и к началу XXI в. составляет около 40%, 
что ставит сепсис на 13-е место среди при-
чин смерти населения. Ежедневно в Запад-
ной Европе от сепсиса погибает более 1400 
человек [2]. Акушерский сепсис чаще все-
го возникает вследствие попадания инфек-
ции в матку в процессе родов или в после-
родовом периоде [1, 2, 3]. У сук, по всей ви-
димости, контаминация влагалища и матки  

C. perfringens в период родов протекаю-
щих с дистоциями приводит к развитию тя-
желого некротического эндометрита с по-
следующим развитием сепсиса. Для разви-
тия этого состояния необходимо наличие, 
по крайней мере, двух факторов, контами-
нации матки C. perfringens, попадающих в 
полость матки с содержимым кишечника 
и дистоций, затрудняющих разрешение ро-
дового процесса.  Данное патологическое 
состояние являются редкими и слабо опи-
саны в литературе. Вместе с тем, развива-
ется оно стремительно, иногда в течение 
нескольких часов с фатальными для жи-
вотного последствиями, что и послужило 
основанием для нашего исследования.

Актуальность темы. В стадии септико-
пиемии удаление матки не всегда дает вы-
раженный эффект, так как возникшие вто-
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ричные очаги поддерживают септический 
процесс. Однако без удаления матки вы-
здоровление при этой форме сепсиса не-
возможно. Быстро нарастающий эндоток-
сикоз при сепсисе, ассоциированном с не-
кротическим эндометритом беременной 
матки вызванном C. perfringens и вытека-
ющий отсюда неблагоприятный прогноз 
определяют крайнюю необходимость из-
учения этого патологического состояния. 
Основой успеха комплексной терапии та-
кого сепсиса является ликвидация очага 
инфекции. При наличии первичного очага 
в матке необходимо произвести гистерэк-
томию. 

Цель исследований. Изучить стадии 
сепсиса, ассоциированного с некротиче-
ским эндометритом беременной матки, 
вызванного Clostridium perfringens.

Материалы и методы. Всем животным, 
которым был поставлен диагноз  сепсис 
ассоциированнй с некротическим эндоме-
тритом беременной матки, вызванный C. 
Perfringens, после предварительной, предо-
перационной подготовки проводилось опе-
ративное вмешательство, являющееся по 
сути дела диагностической лапаротоми-
ей, позволяющей полностью подтвердить, 
или отвергнуть первоначальный диагноз. 
Помимо этого, пораженный орган – пол-
ностью удалялся, что давало возможность 
использовать материал, полученный в ре-
зультате оперативного вмешательства для 
дальнейшего гистологического исследова-
ния, с целью выяснения всей глубины и ха-
рактера изменений в матке на клеточном 
уровне. 

Результаты исследования. В нашей кли-
нике была проведена овариогистерэкто-
мия 46 собакам с сепсисом, ассоциирован-
ным с некротическим эндометритом бере-
менной матки, вызванный C. Perfringens. 
Лапороскопическая картина зависела от 
стадии сепсиса. Так, в начале патологиче-
ского процесса, не отмечалось выражен-
ного снижения тургора тканей. При вскры-
тии брюшной полости не отмечалось ско-
пления жидкости в брюшной полости, се-
розные оболочки серо-розового цвета, их 
сосуды умеренно кровенаполнены.

При извлечении матки отмечали, что 
сосуды ее хорошо наполнены, маточные 
артерии имеют выраженную пульсацию. 
В самой матке, как правило, определяется 
большое количество плодов или крупные 
плоды. Поверхность матки мало изменена, 
но при внимательном осмотре находили 
один или несколько участков трансмураль-
ного некроза размером от одного мм до 1 

см. Положение этих некрозов не всегда со-
ответствует анатомическому расположе-
нию плодной части плаценты, участки пер-
воначальной деструкции стенки матки мо-
гут располагаться в любой ее части (рис.1).

Несмотря на то, что такие изменения 
в матке мы рассматривали как начальную 
стадию сепсиса, наличие даже таких мел-
ких некрозов является показанием к ова-
риогистерэктомии с последующей деток-
сической терапией в послеоперационный 
период.

Если такую матку вскрыть, то из места 
разреза отмечается обильное кровотече-
ние, которое не сразу удается остановить. 
Из ее полости выделяется черно-зеленая 
жидкость неприятного гнилостного запа-
ха, сосуды слизистой оболочки матки силь-
но инъецированы, на ней почти всегда есть 
кровоизлияния. 

В продвинутых стадиях патологическо-
го процесса, при извлечении матки в ней 
определяется обширный некроз захваты-
вающий один или оба рога матки. В брюш-
ной полости при массивных некрозах мат-
ки обнаруживается кровянистый экссудат 
(рис. 2). Серозная оболочка матки в месте 
отсутствия некроза синюшного цвета, со-
суды кровенаполнены слабо. Пульсация 
маточных артерий резко ослаблена. Кро-
воснабжение органа на этой стадии прак-
тически прекращается. Это имеет свое па-
тофизиологическое значение, так как ток-
сины, которые накапливаются в матке, при 
прекращении кровоснабжения депониру-
ются в ней и оказывают меньшее систем-
ное влияние.

Наиболее тяжело процесс протека-
ет при очень большой матке (рис. 3). Так, 
иногда вес удаленной матки с плодами со-
ставляет 4 кг, тогда как вес животного по-
сле оперативного вмешательства 11 кг, со-
ставляя до 40% от живой массы животно-
го. Естественно, что такая огромная матка, 
являясь резервуаром токсинов, обусловли-
вает массивную эндотоксемию животного, 
которая в более ранние сроки приводит к 
срыву механизмов компенсации.

Вместе с тем, такая компенсаторная ре-
акции делает дальнейший родовой процесс 
невозможным, а прогноз для жизни живот-
ного без интенсивной терапии и оператив-
ного вмешательства безнадежным. Кро-
ме того снижение кровоснабжения органа 
способствует формированию анаэробной 
среды и еще большему, взрывоподобному 
размножению бактерий, что знаменует со-
бой начало третьей, терминальной стадии 
сепсиса. 
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Цвет некротического очага грязно-зе-
леный, похож на цвет содержимого матки. 
При таком обширном некрозе и развитии 
защитной ишемии матки все плоды поги-
бают.

Таким образом, при формировании об-
ширных очагов некроза и стадии ишемии 
органа, прогноз для жизни щенков безна-
дежен. Защитная ишемия матки, защищая 
организм от системного воздействия ток-
синов, приводит к дальнейшему углубле-
нию некротических процессов в ней, и уси-
лению эндотоксикоза, то есть сепсис ас-
социированнй с некротическим эндоме-
тритом беременной матки, вызванный C. 
Perfringens имеет механизмы самоподдер-
жания и саморазвития по принципу пороч-
ного круга. 

На последней терминальной стадии 
сепсиса отмечаются глубокие полиорган-
ные расстройства, животное не реагирует 
на окружающих, голос хозяина. Оператив-
ное вмешательство проводится под ино-
тропной поддержкой, без нейролептаналь-
гезии. Как правило, проводится эпидураль-
ная анестезия лидокаином, дозы при этом 
уменьшают вдвое, а скорость введения 
анестетика увеличивают в два-три раза.

Отмечается выраженное снижение 

тургора тканей, особенно хорошо замет-
ное на животе после выбривания, кожа 
при этом выглядит вялой. При вскрытии 
брюшной полости в ней обнаруживает-
ся экссудат с ихорозным запахом грязно-
кровянистого цвета и с плавающими в нем 
хлопьями фибрина (рис.2). Интересно от-
метить, что матка при наличии такого экс-
судата сохраняет целостность, то есть про-
исходит транспозиция содержимого матки 
и развитие гнойного перитонита. Иногда 
на поверхности матки обнаруживается фи-
брин, «склеивающий» ее с окружающими 
тканями – фибринозный периметрит, пара-
метрит.

Гистологические изменения в мат-
ке соответствовали каликвационному не-
крозу (рис.4). Распад мышечных волокон 
с их фрагментацией. Отслойка эпителия, 
его сморщивание. На большом увеличе-
нии хорошо заметны все типы изменения 
ядра – кариорексис, кариопикноз, карио-
лизис. Фрагментация цитоплазмы. Отсут-
ствие инфильтрации клетками воспаления, 
что говорит за быстроту развития некро-
тического процесса, при котором нейтро-
филы не успевают мигрировать к месту ка-
тастрофы

  

Рис. 1. Небольшой (1 см) трансмуральный 
некроз матки. 

Рис.2. Серозно-геморрагический 
экссудат в брюшной полости  

 
 

Рис. 3. Обширный трансмуральный некроз 
матки. 
 

Рис.4. Трансмуральный некроз матки, 
деструктуризация и пропитывание экссудатом 
слизистой. Разрушение эпителиального слоя с 
пикнозом клеток. Окр. гематоксилин-эозин. 
Ок.15, об.10. 
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Резюме: Изучены  стадии сепсиса,  ассоциированного  с  некротическим  эндометритом  бере-
менной  матки, вызванного Clostridiumperfringens. Определена и описана стадийность сепсиса.

SUMMARY    
Sepsis associated with necrotic inflammation of the pregnant uterus, caused C. Perfringens proceeds on stages. At 
the first stage of septic process only small individual centres necrosis in a uterus, a condition of an animal satisfactory 
develop, there is no dehydration and a peritonitis, puppies often remain live. At the second stage of septic process 
develops extensive sites of defeat of a uterus with development of an ischemia of body. At the third stage process 
accepts self-supported character, the uterus ischemia accrues, bacteria breed, the condition of an animal sharply 
worsens

Keywords:Sepsis, Clostridium perfringens, klostridioz, necrosis of the pregnant uterus in dogs, endotoxicosis.
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Выводы. Сепсис, ассоциированный с 
некротическим эндометритом беременной 
матки, вызванный C. Perfringens протека-
ет стадийно. На первой стадии септическо-
го процесса развиваются лишь мелкие еди-
ничные очаги некроза в матке, состояние 
животного удовлетворительное, нет обе-
звоживания и перитонита, щенки часто 

остаются живыми. На второй стадии сеп-
тического процесса развивается обшир-
ные участки поражения матки с развити-
ем ишемии органа. На третьей стадии про-
цесс принимает самоподдерживающийся 
характер, нарастает ишемия матки, взры-
воподобно размножаются бактерии, резко 
ухудшается состояние животного..
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