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Б.олезни, вызываемые микробами

Болезни, вы зы ваемы е м и кр о б а м и  (б в кте р и я м и  и бациллам и), 
несм отря  Н9  әф ф ективны е м етод ы  б орьб ы  с ним и , все ещ е наносят 
схщ естөеины й ущ е р б  ж ивотноводству .

П атолого-анатом и чески е  и зм ене ни я  п ри  данны х б оле знях очень 
разнообраэны  и зависят от  свойств во збуди теля , сосгояния  ре> 
зистентности м а кр о о р га н и зм а  и условий о кр у ж а ю щ е й  среды .

Больш инство латогенны х м и кр о б о в  вы зы ваю т изм ене ни я, свойн 
ственные их виду. Н а при м е р , во зб уд и тел ь  туб е р кул е за  вь»зываег 
образоөание  б у го р к о в -ту б е р ку л ; н е кр о б а кте р и и  —  очагов некроза  
и т. д . О д н а ко  од ни  и те  ж е  м и кр о б ы  при  различной вирулентности 
и локализации м о гу т  явиться п ричи ной  различиы х реа кций  о р га - 
низма. Н а при м е р , в о д н о м  случае с гр е п т о ко кки  обусловливаю т 
во зни кн о в е н и е  абс14ессов, ф л егм оны , в д р у го м  —  сепсис.

П оэтом у д и агности ка  заболеваний, в том числе и бактериальны х, 
д ол ж на  быть ко м п л е ксн о й  с уче то м  кл и нических  п ризна ков , ре - 
зул ьгатов  алл ергических, серо л огич ески х . бакте р и о л о ги че ски х  и 
п атом орф ол оги чески х  исследований.



Вызьшается азробной  сп о р о - 
обр а зую щ е й  бациллой Вас. anth- 
racis. С поро образование  п роисхо - 
дит во внеш ней с р е д е  при 
д оступе  кислорода . В тканях o p ra - 
нйзма и на нскусственны х пита- 
тельных средах м и кр о б  о бра зует 
капсулу. С поро вы е ф о р м ы  м и кр о - 
ба очень устойчивы , сохраняю тся  
в почве годами.

К  сиб и рской  язве во спри им чи - 
вы все виды сельскохозяйст- 
венных ж иөотны х, м но ги е  виды 
д и ки х  ж ивотны х и человек. Зара- 
ж ение  происходит в больш инстве 
случаев чер ез п овр е ж д е н н ы е  
слизисты е о б ол очки  пищ евари- 
тельного  тракта. дыхательных 
путей или п о в р е ж д е н н ую  ко ж у .

С ибиреязвенны е бациллы о 6 - 
ладают сп особностью  п р о д уц и - 
ровать и вы делять экзотоксин , 
вызывать воспаление в тканях и 
общ ий септи чески й  процесс у 
восприим чивы х к эаболеванню  
ж ивотны х. Х а ракте р  первоначаль- 
ных нзм енений  в заразивш ем ся  
о р га ни зм е  эависит от количества 
и вирулентности  возбудителя, 
устойчивости са м о го  органиэм а.

У ж ивотны х, наиболее воспри- 
имчиөых к  сиб и рской  язве (к р у п -  
ный рогаты й скот , овцы, лош а- 
ди), при  за раж ении значитель- 
ным количеством  вирулентны х 
бацилл после к о р о т к о го  инкуба - 
ц и о нн о го  периода болезнь п ро - 
текает в виде септицем ии; у 
м енее  восприим чивы х (свиньи), 
или при  эаражении слабовиру- 
лентны ми ш там м ам и м и кр о б о в , 
вначале развиваю тся м естны е 
воспалительные процессы  и лишь 
п ри  небяагоприятном  течении 
возникает общ ая септи ческая  
ф орм а  болезни.

П о  локализацин  первичны х 
изм енений различаю т а н гиноз- 
ную , ки ш ечную , ле го чн ую . к о ж -  
н ую  и се п ти че скую  ф орм ы  си- 
б ир ской  язвы.

А н ги но зная  ф орм а  наблю - 
дается у  свиней, р е д к о  у д р уги х  
видов ж иво тны х при зараж ении 
ч е р е з  ж е л у д о ч н о -ки ш е ч н ы й  
тр а кт ; проявляется с е р о зн о -ге -

м о р р а ги че ски м  воспалением  кор~ 
ня язы ка, миндалин, глотки . Вос- 
паление здесь м о ж е т  им еть вид 
о гра ни ченной  прилухлости , и н о г- 
да с образованием  полости в 
виде пузы ря, за пол ненного  кр о -  
вянистой ж и д ко стью . Н е р е д ко  от- 
мечается ом ертвение  эпителия в 
ц е н тр е  м индалины , a та кж е  вос- 
палительный отек о кр уж а ю щ и х  
тканей, п о д ко ж н о й  кл етчатки  в 
области глотки . П одчелю стны е и 
о ко л о у и н ы е  лим ф атические  узлы  
пронизаны  кр ов ои зл и яния м и  или 
они  д и ф ф узно  кр а сн о го  цвета 
в сл е д с тв и е  ге м о р р а ги ч е с к о го  
воспаления.

Киш ечная ф орм а  встречается 
у всех видов сельскохозяйствен- 
ных ж иөотны х. П ора ж ени е  м ож е т 
лроявляться в ви де  ограниченны х 
участков воспаления —  ка р б ун ку - 
лов, или в виде д и ф ф узного  ге м о - 
р р а ги ч е с ко го  воспаления, эа- 
хваты ваю щ его значительны е уча- 
стки  ки ш ечника , л о  преим ущ е ст- 
ву то н ко го . Карб ункул ы  в ки ш еч- 
н и ке  чащ е во зника ю т на м есте 
пейеровы х бляш ек (солитарных 
ф олликулов) или в местах по- 
вр еж д ени я  слизистой гельмин- 
гами. С тенки  ки ш о к здесь р е з ко  
утолщ аю тся, слиэистая обол очка  
центральной части припухлости

Рис. 1- С вро зн о -ге м о р р а ги че ско е  воспвяе- 
һие ко р н я  яэыкв и лодчелю стны х лимф в- 
гических уэлов свииьи
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некротиэируется. Б р ы ж е е ч н ы е  
лимфвтические узлы, р е ги о н вр - 
ные к  месту всхпаления, те м н о - 
красного цвета вследствие ге м о р - 
рвгичесиого воспаления. К рове - 
носные сосуды б р ы ж е й ки  п ере - 
полнены кровью , ино гд а  в ней 
встречаются кровоизлияния.

При диф ф уэной ф о р м е  nop e - 
жения соде рж и м о е  ки ш о к  кр о -  
вянистое. С тенки ки ш о к  на зна- 
чительном протя ж е ни и  те м но - 
красного цвета, лропитаны  экссу- 
датом. Слизистая о б ол очка  утол- 
щена, частично некротизирована , 
покрыта трещ инами, кр о ш к о -  
вата. Брыжейка и лим ф атические  
узлы. регионарные к  воспален- 
ному участку киш ки, в состоянии 
геморрагического воспаления.

Легочная ф орма наблю дается 
у овец, свиней, кр у п н о го  р о га - 
того скота. Проявляется с е р о зн о - 
гем оррагической п не в м о ни е й . 
Пораженные участки л е гких  те м - 
но-красного цвета, уплотнены , с 
поверхности разреза выдавли- 
вается кровянистая ж и д ко сть . 
Бронхиальные и средостенны е 
лимфатические узлы ге м о р р а - 
гически воспалены. К ровоизл и я- 
ния встречаются в средостении , 
плевре, легких.

Кожная ф орма у  больш инст- 
ва жмвотных (лош адей, кр у п н о го  
рогатогс скота) п ротекает в ви де  
ограниченных или диф ф узны х 
отеиов подгрудка, п р о м е ж н о сти  
или других частей тела. У свиней 
при заражении их череэ п о в р е ж - 
денную ко ж у  в разных частях тела 
могут возникать ограниченны е 
припухлости красного  цвета с 
некрозом ө цеитре в ка ко й -то  
степени похож ие на типичны е 
сибиреязвенные карбункул ы  у  че- 
ловека.

Септическая ф ор/иа сиби р - 
сиой язвы наблюдается у всех ви- 
дов восприимчиөых животнь>х и 
является ка к бы о сл о ж ке н и е м  
местных воспалительных п р оц ес- 
сов или возникает сам остоятель- 
но при зарвжении вирулентны м и 
бациллами. При этой ф о р м е  6 о-

леэни тр уп  павш его  ж и в о тн о го  
бы стро  вздувается, задний п р о - 
ход вы пячивается; и з  естествен- 
ных отвер^тий  вы деляется кр о в я - 
нистая ж и д ко сть . Вы ражен ге м о - 
лиз; кровь  несвернувш аяся или 
с ры хлы м и сгусткам и , те м н о -кр а с - 
н о го  цвета. На видим ы х слизисты х 
обол очках точечны е кр о в о и зл и я- 
ния. В полостях тела о б н а р уж и - 
вается п овы ш енное  количество  
кровяни стои  ж и д ко сти . В п од - 
ко ж н о й  клетчатке , м усиулатуре  
встр е ча ю тся  ге м о р р а ги ч е с к и е  
и н ф и л ь тр а ты . К р о в о и з л  и я н и я  
обнаруж иөаю тся  на се р о зн ы х  
п о кр о в а х  —  п л е вр е , б р ю ш и н е , 
зпикард е , a та кж е  в паренхим а- 
тозны х ор ганах: л егких , почках, 
печени и в центральной нервной 
систем е. С елеэенка  увеличена, 
края  ее  за кругл ены , капсула на- 
пряж ена, пульпа темнО -виш нево- 
го  цвета, рыхлая, стекает с п о - 
верхности разреза . Л и м ф ати - 
ческие  узлы  ряда орга но в  уве - 
личены , те м н о -кр а сн о го  цвета. 
Л е гк и е  отечны . В полостях се р д - 
ца, особе нно  в правой е го  поло - 
вине, несвернувш аяся д е гте о б - 
разная кровь , м ед л енно  алеющ ая 
на воздухе .

В скры тие тр упов  ж ивотны х, 
павших от си б и р ско й  язвы, запре - 
щ ается во изб еж ание  разноса ин- 
ф екции . Н о  при  слор адических 
случаях н е р е д ко  ди а гн о з п ри  ж и з -  
ни ж и в о тн о го  не устанавливается 
и сибирская  язва обнаруж ивается  
при  о б ы ч но м  д и агности ческом  
вскры тии. С ам о собой  р азум е ет- 
ся, что  при  п о д о зр е н и и  на сибир> 
с ку ю  язву приним аю тся  все м еры  
к  недопущ ениЮ  раслространения 
инф екции . Т рупы  ж иво тны х, пав- 
ших от си б и р ско й  язвы , сж и га ю т.

Д и а гн о з на си б и р скую  язву 
п од тверж дается  м и кр о с ко п и ч е с - 
ки м  исследованием  м а зко в  кр о в и  
или орга но в  на наличие сиб и рея з- 
венны х м и кр о б о в , a та кж е  зара- 
ж е нием  лабораторны х ж ивотны х 
(м ы ш ей). Д л я  исследования к о ж и  
прим еняется  реакция  преципи- 
тации.

Рис. 2. Н екро тически е очаги  в селеэенке
(ВИНЬИ
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Рис. 3. Гем оррагическоө  еоспвление с 
н е кр о эо м  слизистой о б о ло чки  то н ко й  
ки ш ки  кр у п н о го  р о га то го  ско га  (ки ш еч- 
иая ф орм а)

Рис. 4. Гем оррагическое  воспаление 
м езентериальных лим ф атических узлов 
кр у п н о го  р о га то го  скота

V- . , i  -  i

• * ,  V» V  -w

• • #>■ f »

Рис> 5. Гем оррагическая  пневм ония  кр у п - 
н о го  р о га то го  сиога. Альаеолы эапол- 
нөны эритроцитвм и , л ейкоцигам и  и си- 
биреяэвенны ми м и кр о ба м и  (окра ска  по  
В ейгерту)



Э м ф изем втозны й ка р б үн кул  
выэывается с п о р о о б р а з у ю щ и м  
анаэробом C lo s trid iu m  cbauvoe i- 
Возбудитель боле зни  в сп оров ой  
ф орме длительное вр ем я  сохра - 
няется в почве и воде.

Ҝ  эм ф и зем ато зном у  карбун> 
кулу восприим чивы  кр уп н ы й  р о га - 
тый скот, овцы  и коэы , a та кж е  
буйволы и олени. За раж ени е  
происходит чер еэ  повреж деннуЮ  
кож у и слиэистые о б о л о чки  ж е - 
лудочно-киш ечного  тракта.

О сновные м о р ф о л о ги че ски е  
изменения при  эм ф и зем ато эном  
карбункуле наблю даю тся в трав- 
мироөанных скелетны х м ы ш цах. 
В них возбудитель боле зни  нахо- 
дит благоприятны е условия для 
своего развития, б ы стр о  р а зм н о - 
жается и вы деляет то ксины , под  
действием ко то р ы х  вначале во з- 
никает серо зное  или се р о зн о -ге -  
м оррагическое воспаление, a за- 
тем происходит типичны й для 
данной болеэни н е кр о з  мы ш ц. 
При этом м ы ш ечны е во л окна  те> 
ряют стр уктуру , п ол ереч ную  и

п р о д о л ь н ую  исчерченность; ядра 
во л окон  ли зи рую тся , внутри и 
ж е ж д у  во л о ко н  о б р а зую тся  ва- 
куо л и  и полости (из -за  скопления  
газов).

На р а зр е зе  п о р аж енны е  м ы ш - 
цы тем но>кр асного  цвета, сухо - 
ватые, пронизаны  п узы р ь ка м и  га- 
за, кр е п и ти р ую т , при надавлива- 
нии  из  них вы текает кр а с н о го  цве - 
та ж и д ко сть  с п узы р ь ка м и  газа, 
издаю щ ая  п р о го р кл о -ки сл ы й  за - 
пах. М ы ш цы , п рил е гаю щ ие  к 
участку  пораж ения , анемичны .

К р о м е  м ы ш ц, в воспалитель- 
ный процесс вовлекаю тся  п о д - 
ко ж н а я  клетчатка  и м еж /иы ш еч- 
иая соединительная ткань, к о т о - 
ры е  та кж е  пропиты ваю тся се р о з- 
и о -ге м о р р а ги ч е ски м  экссудатом . 
К о ж а  в участках п ораж ения  сухая 
и н е р е д к о  н е кр о т и з и р о в а н а . 
Н е кр о ти че ски е  оча ги  с п узы рь ка - 
м и  газа иногд а  обн а р уж и в а ю т в 
печени, почках и селе зенке . В 
гр уд н о й  и б р ю ш н о й  полостях со- 
д е р ж и тся  д ов ол ьно  б ол ь ш ое  ко -  
личество красновато го  экссудата 
с пленкам и  или нитям и ф ибрина.

ЭМФИЗЕМАТОЗНЫЙ
КАРБУНКУЛ

Л им ф ати чески е  узлы, особе н- 
но  р е ги онарны е  к  м есту п о р а ж е - 
ния, увеличены , ги перем ированы .

У телят и овец  пораж енны е  
м ы ш цы  пропитаны  кровянисты м  
зкссудатом , не кр е п и ти р ую т , так 
к а к  у  них газообраэование  в no- 
раж енны х м ы ш цах вы раж е но  сла- 
бее , чем  у  взр о сл о го  кр у п н о го  
р о га то го  скота.

Д и а гн о с т и р у ю т  э м ф и з е м а -  
то зн ы й  ка р б ун кул  иа основании 
кли нических п ризна ков  (вы сокая 
тем пература  тела, наличие кр е п и - 
ти р ую щ и х припухлостей , х р о м о - 
та) и п атол о го-анатом ических и з - 
м енени й  в мыш цах.

Во избеж ание  распростране- 
ния  инф екции п ол ного  вскры тия 
тр упов  при  эм ф и зем ато зном  ка р - 
б ун кул е  не производ ят. Д л я  п о д - 
тв ерж д ения  диагноза  пораж ен - 
ны е мы ш цы  с особой предосто- 
р о ж н о с ть ю  отсылаю т в лабора- 
то р и ю  для бакте р и о л о ги че ско го  
исследования.

Рис. 7. П орлж еннвя мы ш цв кр у п н о го  р о - 
гв го го  скотв  пр й  эм ф иэем вгоэном  ивр- 
б ункуле :
■ —  нанрогилмромнкм* мыш«чмы« аолопм, б — лу- 
аырккм г«м

\
Ч V

Ч ч

•ч Ч
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Злокачественны й о те к  —  эа- 
болевание, вы зы ваемое гр уп л о й  
анаэробны х с п о р о о б р а з у ю щ и х  
клостридий . Главнейш ие и з  них 
Cİ. septicum  (V ib r ic x i sep tique), Cl. 
oedem atiens, C l. novy i, C l. p e rfr in -  
gens, C l. h ts to liticu m  и C l. so rd e llii. 
Каж ды й ИЗ перечисленны х м и кр о -  
ор га ни зм ов  м о ж е т бы ть во зб у - 
дителем  заболевания ка к  в о т - 
дельности, так и в различны х ас- 
социациях д р у г  с  д р у го м  или 
аэробной м и кр о ф л о р о й  (стреп то - 
ко кка м и , ста ф и л ококка м и  и д р .). 
Весьма важ ное  значение  в разви - 
тии инф екции им еет сбщ ее со - 
стояние м акр о о р га н и зм а . П ере - 
утом ление , голодание , наличие 
п овре ж д ени й  ко ж и , слизисты х 
о б ол очек и т- п. способствую т 
сн и ж е н и ю  е го  резистентности  и 
за р а ж е ки ю . К  зл окаче стве нном у 
отеку  восприим чивы  все виды 
сельскохозяй стве кны х ж ивотны х, 
ио  чащ е заболеваю т кр уп н ы й  
рогаты й ско т  и лош ади.

Зараж ение  происхо д ит череэ 
п о в р е ж д е н н ую  ко ж у , слизисты е 
о б о л о ч ки  п ищ еварител ьного  тр а к -  
та, род овы х  путей . В озбудители 
зл окаче стве нного  отека , попав- 
ш ие на п о в р е ж д е н н ую  н е кр о ти зи - 
рованную  ткань, бы стро  р а зм н о - 
ж аю тся , чем у  способствует п р и - 
сутствие в ране аэробной м и кр о - 
ф лоры , использую щ ей  и м е ю - 
щ ийся в тканях ки сл ород . Вслед- 
ствие действия токсинов и ф ер- 
мента гиалуронидазы , вы делен- 
ных кл острид иям и , п роисхо д ит 
дальнейший некроз тканей и про- 
питывание их экссуда гом . В р е - 
зультате ф ерм ентативного  дей ст- 
вия клостриД ий обра зую тся  газы, 
п ронизы ваю щ ие ткани.

П атолого-анатом и чески е  и з -  
м енения зависят о т  места пора- 
ж ения , п овре ж д ени я  то го  или 
и н о го  оргвна  в ор га ни зм е . В к о ж е  
и п о д ко ж н о й  кл етчатке  об р а зуе т - 
ся кр е п и ти р ую щ а я  припухлость . 
На р а зр е зе  п о д ко ж н а я  клетчатка 
разры хлена, пропитана больш им  
количеством  с е р о зн о го  или се - 
р о з н о -ге м о р р а ги ч е с ко го  экссуда- 
та с п узы р ь ка м и  газа. В дальней- 
ш ем  о те к  распространяется  на

Рис. 8 . Сероэное воспаление комм, подкож ной клетчатки и мышц лош адн

п о д л еж ащ ую  м ы ш е чн ую  ткань, 
соед инительно-тканны е прослой - 
ки  ко т о р о й  расш ирены , отечны , 
со д е р ж а т  п уэы р ьки  газа. М ы ш цы  
становятся дряблы м и, отечны м и, 
с е р о го  или те м н о -кр а сн о го  цвета.

У  кр у п н о го  р о га то го  скота  
зл окачественны м  отекодА часто 
о сл о ж няю тся  тяж елы е отелы, 
со п р о в о ж д а ю щ и е ся  травматиэа- 
цией род овы х путей.

В этих случаях сте нка  м атки  
утолщ ена, п ронизана  п узы р ь ка м и  
газа. Слизистая об о л о чка  е е  на- 
бухш ая, покрасневш ая, п окры та  
буровато -кра сно ваты м и налож е- 
ниями, состоящ им и из слизи  и 
о м ертвевш их зпителиальны х кле- 
то к. К а р ун кул ы  м а тки  находятся 
в состоянии распада. О те к  рас- 
пространяется  на соед инитель- 
н ую  ткань и м ускул а тур у  п ро - 
м е ж н о с т и , кр е стц а . в ы м е н и . 
О течная ж и д ко сть  красновато го  
цвета с о д е р ж и т  п узы р ь ки  газа и 
м и кр о б о в  —  возбудителей отека.

У  свиней злокачественны м  
о т е ко м  чащ е пораж ается  ж елу- 
д о к , р е ж е  —  ки ш ечник . П ри  этом 
сте нка  ж е л уд ка  достигает тол- 
щ ины  3— 5 см , отечна, пронизана 
л узы рькам и  газа. Слизистая о б о - 
л оч ка  н е р е д к о  некротизирована, 
п о кр ы та  гр я зн о -б ур ы м и  налож е- 
ниями. Злсжачественный о те к  у  
свиней н е р е д к о  является ослож - 
нением  бол е зней  (чум ы ).

У  всех видов ж ивотны х лри 
зл окаче стве нном  о те ке  вследст- 
вие интоксика ции  наблю даю тся 
д и строф ические  изм ене ни я  и на- 
р уш е ни я  кровсх>6 ращ ения в серд - 
це, л егких , печени, п очках  и в 
центральной нервной системе.

Д и а гн о сти р ую т зл окаче стве к- 
ны й о те к  ло  кл и ническим  лриэ- 
накам  (вы сокая  тем лература  тела, 
кр е п и ти р ую щ а я  лрилухлость на 
м есте  травмы ), патолого-анатО - 
м и че ски м  иэм енениям  и резуль- 
татам б а кте р и о л о ги че ско го  ис- 
следования.

Рис. 9. С ерозное  воспаление и н е кр о э  слизистой о б о ло чки  ж е л уд ка  свиньи



Н е кробактериоз вы зы вается 
полиморф ным м и кр о б о м  Fuso- 
bacterium necrophorum . В м азках, 
приготовленных и з  па то л о ги - 
ческого материала, возбудитель 
болезни встречается в виде ни- 
теи различнои длины, п алочек и 
даже кокков . О н ш и р о ко  ра сп р о - 
странен в п риро д е , обитает в 
ж елудочно-киш ечном  тр акте  ж и - 
вотных как сапроф ит, о ткуд а  и 
выделяется во внеш ню ю  сред у. 
Ғ. necrophorum  обладает сп особ - 
ностьЮ усилиөать сво ю  вирулент* 
ность в ор га ни зм е  во спри им чи - 
вых животных.

К н е кроб а ктери озу  во спри им - 
чивы все виды сельскохозяй ст- 
венных ж ивотны х и птицы. Зара- 
жет^ие происходит ч е р е з  повре - 
жденные ко ж у  и слизисты е о б о - 
лочки, у  ново рож д енны х —  чер ез 
пуповину.

Характер и локализация по- 
ражении при н е кр о б а кте р и о зе  во 
многом әавиСит от вида и өоз- 
раста животных, a та кж е  о т  усло- 
ВИЙ их содержания.

У северных оленей н е кр о - 
бактериоз проявляется в виде 
так казываемой коп ы тнои  б ол е з- 
ни, при которой 4 au4e п ораж аю тся  
копытца, венчик, область путово - 
го сустава и р е ж е  —  вы ш еле- 
жащие части конечностей . П ора - 
жению предш ествует травм а. 
Под действием F. necrophorum , 
лолавшмх в п о в р е ж д е н н ую  ткань, 
некрозу п о д в е р га ю тся  ко ж а , 
свяэки, суставные капсулы  и даж е  
кости. О мертвевш ие ткани п р о - 
питываются экссудатом . На гра- 
нице между ж иво й  и ом ертвев - 
шей тканями образуется  д е - 
маркациониая линия, состоящ ая 
из лейиоцитов, лим ф оид ны х кл е - 
ток и гистиоцитов. Поверхностная 
часть омертвевш ей ткани отто р - 
гается, образуется язва. И з п ер - 
вичных очагов, располож енны х 
на конечностях, в о зб уд и те л и  
некроэа попадаю т во  в нутрен - 
ние органы, гд е  обусловли- 
вают развитие метастатических 
очагов.

У лошадей н е кр о б а кте р и о з  
обычно проявляется в виде ган- 
гренозногомокреца, п ри  ко то р о м  
поражаются участки к о ж и  в о б - 
ласти лутового и ве не чн о го  суста- 
вов, чаще под  щ еткам и. К о ж а  
при этом разрыхляется, трескает- 
ся и омертвевает. Н е кр о з  м о ж е т 
захватывать не то л ько  ко ж у , под- 
кожную клетчатку, но  и сухо -

ж илия, связки , хрящ и. Ткани во к- 
р у г  очага  п о раж ения  пропи ты - 
ваются серо зны м  эиссудатом.

В озбудители н е кр о за  из п ер - 
ви ч н о го  очага  м о гу т  лоласть в 
л е гки е  и вызвать м етастатическую  
пневм они ю . П од их действием  
вначале развивается се р о зн о - 
ф и б ри нозное  воспаление, затем 
коа гул яци онны й  н е кр о з . П ора- 
ж енны е  участки  л е гк о го  б е л о го  
цвета, крош атся . Н е ско л ько  дол ь- 
ш е сохраняю тся  соед инитель- 
но -тканны е п е р е го р о д ки , отд е - 
л яю щ ие о д н у  ом е р тве в ш ую  д ол ь- 
ку  от д р у го й . В ле го чн о й  ткани, 
о кр у ж а ю щ е й  ом ертвевш ие  д ол ь- 
ки , н а б л ю д а е тся  со с у д и с та я  
реа кция  с вы потеванием  экссу- 
дата (л ери ф ока льное  вослале- 
ние).

У телят и лор осят н е кр о б а кте - 
р и о зо м  в больш инстве случаев 
пораж аю тся  язы к, десна, нёбо. 
П ри зтом  наблю дается разры хл е - 
ние, a затем  о /иертвение отдель- 
ных участков элителия и лодле- 
ж ащ их тканей, пропиты вание  их 
ф ибри нозны м  эиссудатом , п ри - 
чем  часть ф ибрина отклады вает- 
ся в виде серо -ж ел ты х  налож е- 
ний на ом ертвев ш ую  ткань, при 
о тторж ении  ко то р о й  обра зую тся  
язвы. На р а зр е зе  некр о ти зи р о в а н - 
ная ткань б есструктурная , светло- 
с е р о го  цвета, крош ится . И з оча- 
гов п о раж ения  в ротоөой  ло- 
лости б а ктерии  н е кр о з а  заносятся 
во  внутренни е  ор га ны  и обуслов- 
ливаю т появление в зтих органах 
метастатических очагов.

У кр у п н о го  р о га то го  скота  при 
н е кр о б а кте р и о зе  чащ е п о раж ает- 
ся печень. В нее во збудители 
н е кр о за  п роникаю т, очевидно , из 
ж е л у д о ч н о -к и ш е ч н о го  т р а кта . 
Э то м у  и н огд а  п р е д ш е с тв у ю т  
и зм ене ни я  в п р е д ж е л уд ка х  или 
ки ш ечнике , соп ров ож д а ю щ иеся  
о б р а з о в а н и е м  о гр а н и ч е н н ы х  
некр о ти ч е ски х  участков с после- 
д ую щ и м  их изъязвлением . Затем  
в печеми об ра зую тся  серо -бел ы е 
о кр у гл ы е  раэл ичной величины 
не кр о ти ч е ски е  оча ги, в о кр у г  ко -  
торы х имеется  красноваты й обо- 
д о к  вослаления. Такие ж е  сухие 
не кр о ти ч е ски е  о ч а ж ки  наблю - 
даю тся  и в д р у ги х  органах после 
п о п а д а н и я  в н и к  б а к т е р и й  
некроза .

У взрослы х свиней н е р е д ко  
наблю дается н е кр о б а кте р и о з  ко - 
ж и  вы м ени и д р у ги х  участков 
тела. О м ер тве вш и е  участки ко ж и

п р и  этом  обы чно  че р не ю т (ган~ 
грена), изъязвляю тся.

У овец  первичны м  м естом  
п ораж ения  являю тся колы тца. 
Развитию  н е кр о т и ч е с ко го  процес- 
са предш ествует м ацерация  к о -  
п ы тн о го  ро га , во зника кнд ая  п ри  
сод е рж ани и  овец  беэ подсти лки  
в сы ры х кош арах. П ри за раж ении 
вначале олухает и омертвевает 
ткань м е ж ко п ы тн о й  идели, м я ки - 
ш и; затем  процесс распростра- 
няется на венечны й сустав и ко -  
пы тную  кость.

О м ер тве вш и е  ткани п о д ве р - 
гаю тся  гн ил о стно -гно йном у  раз- 
м ягч ению . Н е р е д ко  спадает р о го - 
вой баш м ак. К р о м е  копы тец , у 
овец  лораж аю тся та кж е  губы . 
В о зникновению  болезни п ред - 
ш естөует травм ирование тианей 
губ  ж е стки м и  стеблям и растений. 
В местах поладания бактерий 
участки  ко ж и  некротизирую тся , 
п р о п и т ы в а ю т с я  э к с с у д а т о м ;  
ко ж а  трескается  и часто изъяэв- 
ляется.

Д и а гн о сти р ую т  н е кр о б а кте - 
р и о з по  кл и ническим  призна кам , 
п а то л о го -а н а то м и ч е ски м  и зм е - 
нениям  и результатам  бакте - 
р и о л о ги ч е ско го  и ги сто л о ги че ско - 
го  исследований.

При диф ф еренциальной ди аг- 
ности ке  след ует им еть в виду, 
что  та кие  ж е  изм енения, ка к  при 
н е к р о б а к т е р и о з е  ко н е ч н о с т е й  
овец, наблю даю тся п ри  копы тной 
гнили. О д на ко  п ри  ко п ы тн о й  гн и - 
ли в отличие от н е кр о б а кте - 
ри о за  из  пораж енны х тканей не 
вы деляется чистая кул ьтура  Fuso- 
bacte rium  necrophorum , a обнару- 
ж ивается во збудитель копы тной 
гнили Fusiform is nodosus.

У ж ивотны х н е р е д ко  встре- 
чаю тся аспирационны е лневм о- 
нии, сход ны е  с н е кр о б а кте р и о з- 
ны ми. О тличаю тся  они  наличием 
в бронхах аспирационны х масс 
(ко р м а , инор одны х тел) и отсутст- 
вием  возбудителей не кр о за  е по- 
раж енны х участках легких.



НЕКРОБАКТЕРИОЗ

Рис. 10. О м ертвение  тквней и яэвв в о6- 
ласти путо во го  суставв конечности  се- 
в е р н о го  оленя Рис. f f .  Язвы e ҝо ж е  гуловищ а подсвинка



НЕКРОБАКТЕРИОЗ

Рис. 12. Н екро ә м я гки х  тквней верхней 
челюсти и яэыке теленка

Рис. 13. Н екро тически е  о ч в ж ки , эроэии 
и яэвы не яэы ке теленкв



НЕКРОБАКТЕРИОЗ

Рис. 15. Некротичесмйй очвжок в  печени 
крупн ого рогвго го скотв:
a — нормальнөя печеночнвв тквнь; 6~Двмаркв> 
UHONNbiM вал M3 лейкоцмтов н гмсгмоцнтое; в — бак- 
терим меироза; r  — некротмчегннй дегриг (окрасмв 
rro Вейгаргү}

Puç. 14. Н вкротические  очәги  e печени 
кр у п н о го  р о гв то го  скота

Рис. 16. О чаги  ь е кр о эв  на к о ж е  еымени 
свиньи



НЕКРОБАКТЕРИОЗ

Рис- 17. И екроз тквней верхней челю сти 
лоросенкз

Рмс. 19. Н е кр о з тканей ниж ней  челю стн 
поросенкө

Рис 18. М етвствтическдя некр о б вкте р и о э - 
ная пневм ония ү лош вди



ПЛСТЕРЕЛЛЕЗ
(ГЕМОРРАГИЧЕСКАЯ
СЕПТИЦЕМИЯ)

Вызыввется бактерия м и  из р о - 
да  P a s te u re l la — в о с н о в н о м  
Р. m u ltoc ida , р е ж е , преим ущ е ст- 
венно у телят и свиней,—  Р. һае* 
rnolytica .

Пастереллы н е р е д ко  обитаю т 
в эд ор овом  о р га ни зм е , не  вы зы - 
вая лвтологических изм енений. 
О ни обладаю т способностью  уси> 
ливать свою  вирулентность при 
сниж ении резистентности  м а кр о * 
организм а, становиться патоген- 
ны ми и для зд оровы х, неослаб- 
ленных ж ивотны х.

Н е р е д ко  пастереллы о сл о ж - 
няю т болезни, вы зы ваемы е д р у - 
ги м и  возбудителям и, напр им ер  
ч ум у  свиней, собак и др.

К  пастереллезу восприим чивы  
өсе виды сельскохозяйственны х 
ж ивотны х и птицы. З а раж ени е  
м л екоп итаю щ их п роисхо дит п ре - 
им ущ ественно  ч е р е з ды хатель- 
ные пути, птиц —  че р е з  ж е л у д о ч - 
н о ки ш е ч н ы й  тр акт. Возбудитель 
разм нож ается  на м есте  п р о - 
никиовения инф екции , в кр о в и , 
во внутренних органах, вы деляет 
токсины , ко то р ы е  п о вр е ж д а ю т 
стенки  кровеиосны х сосудов и вы* 
зы ваю т вослалительные и н е кр о - 
тические  процессы  в органвх. 
П о течению  различаю т сверхост- 
р ую , о стр ую  и хр о и и ч е скую , a 
no  локализации и хара ктеру и зм е - 
нений у м л екоп итаю щ их —  сеп- 
ти ческую , о течную  и л е го чн ую  
ф орм ы . П атолого-анатом ические  
изм енения при  све рхостр ом  те - 
чении не успеваю т развиться, и 
на вскры тии о б наруж ив аю т толь- 
ко  расстройства кров ооб ра щ ения  
в органах в виде кров ои зл и яний  
по преим ущ е ству под  эп икар д ом , 
a та кж е  воспалительные п р оц ес- 
сы в ж е л уд о ч но -ки ш е ч н о м  тракте . 
П ри остром  течении пастерелле- 
за наблю дакэтся сеп ти ческая , 
отечная и гр уд ная  ф орм ы . Деле> 
ние это весьма условное  и м о ж н о  
говорить лиш ь о преобладании 
изм енений, хара ктерны х для той 
или иной ф орм ы .

С ептическая  ф орм а  хара кте- 
р и зуется  кров ои зл и яния м и  под  
се р о зн ы м и  п о кр о в а м и  и в сли- 
зисты х о б о л о ч ка х . Н а и б о п е е  
часто они  встречаю тся в гортани, 
трахее, ллевре, л од  зл икар д ом , 
э н д о ка р д о м  и т. д . Л и м ф ати - 
ческие  узлы  увеличены  и сочны . 
Л е гк и е  ги пере м и рованы  и отечны .

О течная ф орм а  отличается 
появлением  в области головы , 
п о д ч е л ю с т н о го  п р о с тр а н с т в а , 
глотки , ш еи и п о д гр у д ка  отеков. 
П о д ко ж н а я  клетчатка  в этих м е - 
стах пропитана ж и д ко сть ю , сли- 
зистая об о л о чка  гортани, глотки , 
a та кж е  л е гки е  ги пере м и рованы  
и отечны .

Грудная ф орм а  со п р о в о ж д а - 
ется ф иб ри нозны м  өоспалением  
пе гких . О на часто ослож няется  
плевритом  и п е р ика рд итом . Вос- 
палительный п роцесс в л е гких  
протекает с неясно өы раж енной 
стадийностью , хара ктерной  для 
ф ибри нозной  пневм онии. В нача- 
ле заболевания капилляры  л егких  
п ереполняю тся  кр о в ь ю , в скоре  
развивается о те к л е гких . Затем 
альвеолы заполняю тся  экссуда - 
том , со д е р ж а щ и м  ф ибриноген , 
превращ аю щ ийся в ф ибрин.

М е ж уточная  ткань л е гких  та к- 
ж е  вовлекдется в воспалительный 
процесс, но  в значительно м ень- 
ш ей степени, чем  при перипнев- 
м онии  кр у п н о го  р о га то го  скота> 
О чень часто отдельны е участки 
в воспалениы х местах л е гки х  (осо - 
бенно  у свиней) н е кр о т и з и - 
р ую тся . П ри  п е р е хо д е  воспали- 
те л ьного  лроцесса на плевру и 
п е р и кв р д  развивается се р о зн о - 
ф ибриноэны й плеврит и п е р и - 
кардит. В п осл ед ую щ ем  ф ибрин 
подвергается  организации, при 
этом  легочная плевра срастается 
с реб е рно й , сердечная с о р о ч ка  —  
с серд цем .

Л им ф ати чески е  узлы  гр уд н о й  
полости увеличены , рыхлы, с 
кровои зл и яния м и .

В ж ел уд очно > киш ечном  тр акте  
наблю дается катаральное вос- 
паление. Слизистая об ол очка  ж е -  
лудка  и ки ш ечника  п окраснев - 
шая, набухш ая, п окры та я  спизью . 
В п ечени обнаруж иваю т серы е 
очаги дистроф ии и н е кр о за  ткани.

Н е р е д ко  встречается см еш ан- 
ная ф орм а  пастереллеза. О на 
с о п р о в о ж д а е тся  и з м е н е н и я м и , 
свойственны ми септической , о ге ч - 
ной и гр уд н о й  ф орм ам .

У  некоторы х  видов сел ьско - 
хозяйственны х ж ивотны х, напри-

м ер  у  л01иадей, кр у п н о го  рога - 
то го  скота, встречается так назы> 
ваемая транспортная болезнь, 
в этиологии  ко то р о й  играю т роль 
пастереллы, вирус инфлюэнцьс-З, 
с т р е с с -ф а кт о р ы . З а б о л е в а н и е  
наблю дается при  пе р е в о эке  ж и - 
вотны х ж е л е зн о д о р о ж н ы м  или 
водны/и тр анспортом  (корабел ь- 
ная лихорадка ). У  них наблю - 
дается  вы сокая  те м пература , 
оды ш ка, каш ель. П ри вскры тии 
тр упов  о б и аруж ива ю т массовые 
кров ои зл и яния  под  серо зны м и 
п о кр о в а м и  (плеврой , брю ш иной , 
эпи- и эндокардолч), a та кж е  в сли- 
зистых об ол очках трахеи и б рон- 
хов. О сноөны е изм енения  проис- 
ходят в л е гких ; в очень острых 
случаях —  ги пере м и я, отек, кр о - 
воизлияния, се р о зн о е  воспале- 
ние; в м енее  осгры х —  ф ибри ' 
нозная пнев/иония, вначале лобу- 
лярная, a за тем  лобарная. При 
длител ьном  течении эаболевания 
отллечается организация  ф ибрина 
в пораж енны х участках (ф иброз). 
В отдельны х случаях встречаются 
осло ж нения  в виде гангренозны х 
ипи гнойны х очагов.

У  птиц по кл и н и че ско м у  те- 
чени ю  и патолого-анатом ическим  
и зм ене ни ям  различаю т сверхост- 
р у ю , острую , п о д о стр ую  и хрони- 
ч е скую  ф о р м ы  пастереллеза (хо - 
леры).

П р и  све р хо стр о м  течении 
см ерть  наступает очень быстро, 
патолого-анатом ические из/иене- 
ния не успеваю т развиться и поэ- 
то м у  на вскры тии м о ж н о  их не за- 
м етить. О тм ечаю т лиш ь кр о в о и з- 
лияния п од  э п и ка р д о м  и незна- 
чительны й вы пот се р о зн о го  экссу- 
дата в полость серд ечной  со- 
р о ч ки .

П ри острой  ф о р м е  наблю - 
дается ге м о р р а ги ч е ски й  диатез с 
м н о го ч и сл е н н ы м и  кр о в о и зл и я - 
ниям и в органах, особенно  под 
эп и ка р д о м  и эндока рдо /и  (серд - 
це, к а к  бы обры зганное  кровью ). 
В ки ш е чн и ке  катарально -гем орра- 
ги че ско е  воспаление, стеики  ки - 
ш о к  за  счет отека  утолщ ены , Диф> 
ф узно  кр а сн о го  цвета или усеяны 
то чечны м и и лятнисты ми кр о в о - 
излияниям и . С о д е р ж и м о е  ки ш еч- 
ника  ш о ко л а д н о го  цвета от при- 
м еси  кр о в и . В печеии под  капсу- 
лой и в толщ е паренхим ы  к р о -  
воизлияния и серовато-ж елтова- 
тые очаги н е кр о за  различной ве- 
личины  и ф орм ы . В селезенке, 
п о чка х  и л е гки х  та кж е  встре-



Рис. 20. О стрвя катвральная бронхопнев- 
мония у ягненка

ПАСТЕРЕЛЛЕЗ
(ГЕМОРРАГИЧЕСКАЯ
СЕПТИЦЕМИЯ)

Рис. 21. Ф и бр и но зно -ге м о р р вги че ска я  
пнеемония у  ягненка



ПАСТЕРЕЛЛЕЗ
(ГЕМОРРАГИЧЕСКАЯ
СЕПТИЦЕМИЯ)

чаю тся кровои зли яния  и н е кр о - 
тические  оча ж ки .

П ри по д о стр о й  ф орм е , крол^е 
изм енений, встречаю щ ихся при 
остром  течении, присоединяется  
ф ибри нозное  воспаление в гр у д о - 
б р ю ш н о й  полости с о тл о ж е - 
нием  ф ибрина на серд це , печени 
и ки ш ечнике .

При хрони ческой  ф о р м е  на> 
блю дается опухание суставов, их 
в о с п а л е н и е  и д е ф о р м а ц и я , 
н е кр о з  се р е ж е к, конъ ю нктиви т, 
некротические  очаги в лечени, се- 
лезенке, л егких , отлож ени е  ф иб- 
р и на  на органах гр уд о б р ю ш н о й  
лолости.

Д и а гн о сти р ую т пастереллез 
ло кл и ническим  и латолого-ана> 
то м и ч е с ки м  п р и зн а ка м , п о д - 
тв ерж д аю т б а ктерио л оги чески м  
исследованием  с вы делеиием  
кул ь тур ы  ластерелл и установле* 
нием  вирулентности  м и кр о б о в  на 
белых мыш ах.

Рис. 22. Катврально>геморрвгическая 
пневмонмя ү теленкв



ПАСТЕРЕЛЛЕЗ
(ГЕМОРРАГИЧЕСКАЯ
СЕПТИЦЕМИЯ)

Рис. 23. Ф и ^ и н о з н о ө  воспвление л егкнх  
крупного ро гвто го  скотв  {учвстки  крвсной 
н серой гелатизацйи)

Рис. 24. Ф й б р и но зно е  воспаление л егких  
крулного р о га то го  скота

Рис. 25. Ф й ^ и н о э й о е  воспаление л егких  
с некроэом легочной ткани у  коро аы

2. П. И . Кокуричев
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Рис. 27. Н екро тнческие  очаги  в печени 
свнньи

Рис. 26. Ф и бр и но зны й  плеврит у  свиньи



ПАСТЕРЕЛЛЕЗ
(ГЕМОРРАГИЧЕСКАЯ
СЕПТИЦЕМИЯ)

Рис. 28. Ф и бр и но эн о ө  воспаление л егких 
и  кровоиэлияния  п о д  эпикардом  у свиньи

Рис. 29. Кагаральное воспвление ж е л уд - 
ка свиньи



ПАСТЕРЕЛЛЕЗ
(ГЕМОРРАГИЧЕСКАЯ
СЕПТИЦЕМИЯ]

Рис. 30- Кроаоиэлияния п о д  эпикврдом  
и ф мбрннозныи перигелаги т у  кури цы

Phi. 31- Гем оррвги ческое  аоспаление 
ки ш ечни ка  кури цы

Рис. 32. Н екро тически е очв ги  a печени кур и цы



Салъмонеллез вызывается па- 
рвтифозными б актерия м и , о тно - 
сящимися к  р о д у  Sa lm onella. 
В настоящее вр ем я  насчиты ваю т 
свыше 1500 род ственны х ра зн о - 
видностей сальмонелл.

Возбудителями сальмонелле- 
за телят являются S. d u b iin , 
овец —> S. abortus ovis, S. typ h im u - 
rium, свиней —  S. cho ierae, лош а- 
дей —  S. abortus equ i, птиц  —  
S. pullorum  и S. ga llina rium .

К сальмонеллезу во спри им - 
чивы все виды сельскохозяйст> 
венных ж ивотны х и птиц . Болезнь 
поражает преим ущ е стве нно  м о - 
лодняк; у  взрослы х ж иво тны х 
сальмонеллез чащ е протекает б е з  
эаметных клинических призна ков .

Источником зараж ени я  я в ' 
ляются взрослы е ж иво тны е  —  
сальмонеллоносители, a та кж е  
больной и переболевш ий сальмо- 
неллезом м олодняк. За раж ени е  
происходит через ж е л у д о ч н о - 
кишечный тракт.

У животных н е р е д ко  встре- 
чаются өторичные сальм онелле- 
зы, которые наслаиваются на п е р - 
вичное эаболевание (чум а  сви- 
ней, пастереллез и д р .) и о сл о ж - 
няют его. При этом  характерны е 
для сальмонеллеза кл и нические  
признаки слабо вы раж ены  или 
отсутствуют, a на вскры тии пато> 
лого-анатомические и зм е не ни я  
обнаруживаются, главны м обра> 
зом, в органах, гд е  л ока л изую тся  
сальмонеллы (легки е , ки ш ечник , 
печень).

М орф ологические изм енения  
обусловлены патогенны м  дей ст- 
вием эндотоксинов, обра зуем ы х 
сальмонеллами; зависят от вида 
животного и гечения болезни.

У т е л я т сальмонеллез чащ е 
протекает остро , сеп ти чески , 
реже хронически и хара ктери - 
эуется признаками воспаления 
легких и киш ечника.

При остром  течении болезнь 
в большинстве случаев заканчи- 
вается см ертью  ж ивотны х. На 
вскрытии обнаруж иваю т м но - 
жественные кровоизлияния  в ра з - 
личных органах под  серо зны м и 
покровами (эпи кардо м , эн д о - 
кардом, плеврой и д р .)  и в сли- 
зистых оболочках ки ш ечника , м о - 
чевого пузыря и т. д . Л е гк и е  
ги п е р е м и р о в а ны , о т д е л ь н ы е  
дольки или целые дол и их уплот- 
нены, тонут в воде. С поверх> 
ности разреза пораж енны х долей 
стекает мутная ж ид ко сть , из  б р о н -

хов выдавливается слизь (ката- 
рал ьное  воспаление). Слизистая 
о б ол очка  сы чуга  и то н ко го  отд е - 
ла ки ш е ч н и ка  п о кр а сн е в ш а я , 
набухш ая, п о кр ы та  слизью . С о- 
суды  б р ы ж е й ки  переп ол нены  
кр о в ь ю . С елезенка  и лимфати*- 
ческие  узлы , особ е нно  б р ы ж е е ч ' 
ные, увеличены  (гиперплази я).

П ри х р о н и че ско м  течении 
сальмонеллеза боле е  значитель- 
ны е изм ене ни я  наблк>да»отся в 
л е гки х  в виде катаральной или ка- 
та рально-гнойной б р о н хо п н е в м о - 
нии. К и ш е чн и к  обы чно  катараль- 
н о  воспален, в отдельны х слу- 
чаях наблю дается н е кр о з  сли - 
зистой  об ол очки .

Наиболее хара ктерны м  м о р - 
ф о л о ги че ски м  п р и зна ко м  сальм о- 
неллеза, наблю даем ы м  ка к  при 
остром , так и п ри  хр о н и че ско м  
гечении болезии , является нали- 
чие  некр о ти ч е ски х  о ч а ж ко в  и 
п севдо узелко в  в печени, м езенте - 
риальны х лимф атических уэлах, 
р е ж е  в селезенке .

Н е кр о ти че ски е  оча ж ки , ка к 
правило, с е р о го  цвета обра зую тся  
у всех больны х сальм онел лезом  
ж иво тны х. Р азмер этих о ч а ж ко в  
весьма мал, о д н а ко  их находят 
нево о р уж е нн ы м  гл а зо м  п р и м е р - 
но  у  половины  павш их ж ивотны х. 
П ри ги стол огиче ском  исследова- 
нии н е кр о ти ч е ски е  о ч а ж ки  обна* 
р уж и в а ю т у  всех ж ивотны х, по- 
ги бш их от сальмонеллеза. По 
стр оению  одни из них представ- 
ляю т собой  толькО  гр у п п у  о м е р т - 
вевш их печеночны х кл е то к , д р у -  
ги е  —  остатии ом ертвевш их кле- 
то к, о кр у ж е н н ы х  п оясом  из  л и м - 
ф оидны х кл е то к  и гистиоцитов.

П севдоузе лки  состоят из ги - 
стиоцитов, лимф оидны х кл е то к  
и лейкоцитов .

В венах н е р е д ко  встречаю тся  
воспаление сте но к  и тр о м б ы  
(эндоф лебит).

У п о р о с я т  сальм онел лез 
протекает в острой септической  
и хр о ни ческой  ф орм ах. З аболе- 
ваю т п реим ущ е стве нно  порося - 
та -отъемы ш и.

При остром  сеп ти ческом  те че - 
нии болезни о б наруж ив аю т м н о - 
гочисленны е кровоиэлияния  в 
слизисты х обол очках ж е л уд о ч но - 
ки ш е ч н о го  гракта , дыхательных 
путей , п о д  плеврой, б р ю ш иной , 
в почках и лимф атических узлах. 
О страя ф орм а  сальмонеллеза 
п о р о ся т встречается  ч р е зв ы - 
чайно  р е д ко .

САЛЬМОНЕЛЛЕЗ
|ПАРАТИФ|

При х р о н и че ско м  течении б о - 
лезни  почти всегда им еет м есто  
воспалительны й п роцосс в лег* 
ки х , ко то р ы й  протекает в виде 
хр о ни ческой  катаральной пнев- 
м онии . Д л я  нее  хара ктерно  за- 
п олнение  альвеол различны м и 
кл е тка м и  (гистиоцитам и, лейко> 
цитами, альвеолярны м и м а кр о - 
ф агам и). П ора ж енны е  дол и  лег> 
ки х  вследствие это го  становятся 
плотны м и, св е тл о -с е р о го  или 
се ро > розового  цвета (кл е то ч ко - 
вая пневм они я). В пораж енны х 
участках появляю тся  ом ертвев - 
ш и е  очаги, ко т о р ы е  затем  инкап - 
сул и рую тся , a и н о гд а  п о д ве р га ю т- 
ся гн о й н о м у  расплавлению .

'  Слизистая об о л о чка  киш ечни> 
ка  п реим ущ е стве нно  то л сто го  
подвергается  н е кр о з у . П ри этом  
она  становится серой, неровной, 
л о м ко й . Вследствие ом ертвения  
слизистой об о л о чки  и р а зм н о ж е * 
ния  кл е то к  соед инительной ткани 
в подслизистом  слое киш ечника , 
сте нки  п ораж енны х ки ш о к  уто л - 
щ ены , те р я ю т эластичность и спо- 
собность сокращ аться.

В р я д е  случаев при  сальмо> 
неллезе  во зника ет ф о л л икупя р - 
ный колит с посл ед ую щ и м  н е кр о - 
зо м  ф олликулов и образованием  
язв с  ва л нкооб разны м и краям и, 
состоящ им и из өновь о ^ а з о -  
ванной соед инительной ткани. 
Д н о  таких язв п о кр ы то  кр о -  
ш ащ ейся н е кр о ти ч е ско й  массой.

В печени наблю даю тся м но го - 
численны е н е кр о ти ч е ски е  оча ж - 
ки . П о  сво ем у  стр оению  они 
сходны  с таковы м и у  телят с  той 
лиш ь разницей , что  при  остром  
течении боле зни  у п орося т в 
о ч а ж к а х  с о д е р ж и т с я  м н о г о  
эритроцитов .

Д и а гн о сти р ую т сальмонеллез 
на основании патолого-анатом и- 
ческмх изм енений, результатов 
б а кте р и о л о ги че ско го  и гистоло- 
ги ч е с ко го  исследований, причем  
ги стол огиче ские  изм енения  в ви- 
д е  некр о ти ч е ски х  о ч а ж ко в  и 
п севдо узелко в  в печени наблю - 
даю тся  значительно чащ е, чем  вы- 
деляется  кул ь тур а  сальмонелл.
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сальмонеллез(ПАРАТИФ1 У телят нзм енения , сходны е 
с са л ь м о н е л л е зн ы м и , в с т р е - 
чаю тся при д и л л о ко кко в о й  септи- 
ц ем ии  и ко л и б актерио зе , но  при 
этих заболеваниях в печени от- 
сутствую т н е кр о ти ч е ски е  оча ж ки .

У свиней изм енения  в л егких ,

сход ны е  с сальмонеллеэными, 
наблю даю тся при  энзоотической 
бронхоп невм онии  поросят, но 
п р и  п о с л е д н е й  о тсутств ую т  
н е кр о зы  слизистой об ол очки  тол- 
с то го  отдела ки ш ечника . Такие 
ж е  изм енения  в киш ечнике, как

Рис. 33. Квтар«льно« вослаление с гнойникам и  ■ л е гк о м  теленка



при хроническом  течении свль- 
монеллеза, м о гу т  6 ь1ть и при ди- 
зелтерии свиней, о д н а ко  при ней 
не поражаются л е гки «  и нет 
некротических о ч а ж ко в  в печени.

При остром  се п ти че ско м  те - 
чении сальмонеллеэа у  п оросят

наблю даю тся изм ене ни я, сходны е 
C та ковы м и при ч у м е  свиней, но  
ч у м о й  б о л е ю т свиньм өсех во з- 
растов, то гд а  ка ҝ  сальм онел лезом  
заболеваю т п реим ущ е стве нно  п о - 
росята-отъемы ш и.

САЛЬМОНЕЛЛЕЗ
СПАРАТИФ)

Рис. 34. ГиперплазиА л«езенгеральных лим ф дтичвскик узлов т о н ко й  ииииси reлefw{a

Ғис. 35. Крово»)Злияния в слизмстой оболочк« рубца теленкв
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Рис. 36. Н екро тическне  о ч в ж ки  в печени 
теленкв

Рис. 37. Кровоиэлияния в слизисгой 
об о ло чке  м очевого  пузы ря теленкв

Рис. 36. Катаральное воспаление прям ой 
ки ш ки  теленка



САЛЬМОНЕЛЛЕЗ
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Рис. 39. Некротический о ч а ж о к , о ҝр у ж е н - 
ный лимфоидными кл етквм и  в печенн  те- 
ленка (окрвска геА^атоксилин-әоәиномЈ
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Рис. 40. Эндоф лебит. Гистологический 
среэ  печени теленкв (окре ска  ге м вго кси - 
лин-әозиномЈ

Рис. 41. Хроническвя квтаральная (кл е - 
точковая ) бронхопневАю ния у поросенка



САЛЬМОНЕЛЛЕЗ
(ПАРАТИФ1

Рис. 42. Н е кр о з  м индалин поросенка

Рис. 43. Катврально-гел40ррагическое вос- 
паление ж е л уд ка  поросенка

Рис. 44. Ф олликулярны й кол ит у  поросенка



САЛЬМОНЕЛЛЕЗ
(ПАРАТИФ1

Рис. 45. Язвенный кол ит у поросенка

Рис. 47. Н екротическй ко л и т  поросеннв 
при хроническом сальмоьеллеэе

Рис. 46. Д иф те ритическое  воспаление 
о б о до чн о й  ки ш ки  п оросенка  пр и  ос гр о м  
сальмонеллеэе



САЛЬМОНЕЛЛЕЗ
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Рис. 48. Некроэ слизистой оболочки и 
утолщ ение сгенкм слепой кишки п о р о - 
сенка прй хроническом свльл40неллезе

Рнс. 49. Н екро ги ческие  о ч в ж ки  s  лечели 
поросенкв
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Рис. 50. А реактивны й некроти ческий  оча- 
ж о к  в печени п оросенка  (окра ска  ге м о - 
токсилин-әозиномЈ



Рожа свиней вызывается не 
образующ ей сп о р  и капсул  б а к -  
терией E rys ip e io fh rix  rhus iopa th iae .

Воэбудитель боле зни  н е р е д ко  
обитает в о р га н и зм е  зд оровы х 
С0ин€й, не вызывая заболевания. 
Очевидно, вспы ш ки б ол е зни  б ы - 
вают связаны с и м м ун о л о ги - 
ческой п е рестр ойко й  орга ни зм а, 
усилением вирулентности  во зб у - 
дителя болезни и сн и ж е н и е м  р е - 
зистентности орга ни зм а.

Вирулентные ш там м ы  р о ж и -  
стых м икро бов , полав в о р га ни зм  
вослриимчивого ж и во тн о го , ра з - 
множаются и обра зую т то кс и - 
ческие прод укты , ко т о р ы е  вы- 
эывают паралич вазоконстрикто>  
ров, вследствие ч е го  п роисхо дит 
расширение крсэвеносных сосу- 
дов. О но  проявляется ги пе р е - 
мией внутремних орга но в  и ко ж и . 
Циркулирующ ие в кр о в и  во зб у- 
дитвли р ож и  осед аю т на клапанах 
сердцв, п оареж д аю т их и тем  са- 
мым соэдают условия для разви - 
тия тромбоэндокардита. К р о м е  
того, бактерии вы зы ваю т аллер- 
гическое состояние орга ни зм а, 
увеличивают проницаем ость сте - 
н(Ж кровеносных сосудо в , вы зы - 
вают сердечную  слабость, что 
в сөою очередь ещ е уснливает 
нарушение кров ообра щ ения .

Хврактер патоло го -анатом и- 
ческих изменений п ри  р о ж е  сви - 
ией эависит от п ро д о л ж и те л ь - 
ности болезни и вирулентности  
возбудителя.

По течению  боле зни  разли- 
чают сверхострую  (м о л ни е н о с- 
ную), острую, п о д о стр ую  и хр о - 
ническую ф ормы .

При сверхостром  течении 6 о -  
лезни смерть наступает бы стро , 
и пвтолого-анатомические изм е - 
нения не успеваю т раэвиться. 
Нет двже ди ф ф узного  п о красне - 
ния кожи и поэтом у часто эту ф о р - 
му нвзывают бело й р о ж е й . П ри 
вскрытии обнаруж иваю т незначи- 
тельное количество красноватой 
жидиости в бр ю ш н о й  полости 
и нити ф ибрина м е ж д у  петлями 
кишок, незначительное увеличе- 
ние селезенки, ги п е р е м и ю  и 
дистрофические и з м е и е н и я  в 
осгальных паренхим атозны х о р - 
гаиах.

При остром и п о д о стр о м  те- 
чениях болезни вначале наблю> 
двется диф ф узное покраснение  
лятвчка, ко ж н  ж ивота, уш ей . К р о - 
ме того, no всему телу на ко ж е  
появляются пятна н е ско л ь ко  в о з -

вы ш аю щ иеся над ней и п оэтом у  
поверхность тела свиньи каж ется  
б угри стой . П ятна различной ве- 
личины и ф ор'мы  (о кр угл ы е , 
квадратиы е, р о м б о в и д и ы е ) вн в ' 
чале р о з о в о го  цвета, за тем  крас - 
н о го  с  синю ш ны м  о тте н ко м  (кр а - 
пивница); при надавливании кр а с - 
нота исчезает, затем  появляется 
вновь. И ногд а  пятиа б ол е е  интен- 
сив ио  окра ш ены  п о  периф ерии. 
П од  м и кр о с ко л о м  кровеносны е  
сосуды  в области пятна сильно 
расш ирены , заполнены  эр и тр о - 
цитам и, соединительная ткань ко * 
ж и  разры хлена , отечиа. П ри бла- 
го п р и я тн о м  течении болезни пят- 
на исчезаю т, a при  пе р е хо д е  в 
хр о н и ч е скую  ф о р м у  увеличи- 
ваю тся, сливаю тся д р у г  с  д р у го м , 
ко ж а  на м есте пятен омертве> 
вает и отслаивается.

Во внутренних органах наблк>> 
дается венозны й застой . Лимф а* 
ти чески е  узл ы  увеличены , диф - 
ф у зн о  покрасневш ие. С елезенка  
увеличена, пульпа рыхлая. Л е гк и е  
ги пере м и ров аны  и отечны . В п о - 
лости серд ечной  со р о ч ки  —  м ут- 
новатая ж и д ко сть  с нитям и фиб> 
ри на  (се р о зны й  п е р и ка р д и т ), 
м и о ка р д  о кра ш ен  неравно м ер но , 
на поверхности  е го  р азреза  ви д - 
иы  се р ы е  п о л оскй  и пягиа. П ри  
м и кр о с ко п й ч е с ко м  йсследованйи

о б наруж ив аю т, ч то  м ы ш ечны е  во - 
локна м и о ка р д а  в с о с т о я н и й  
Дйстроф йи, м е ж д у  во локнам и 
встречаю тся  скоп л енйя  л е й ко ц й - 
тов и гистйоцйтов (альтератйв- 
ный м й о ка р д й т).

П оч кй  полноировны , особ е нно  
расш йрены  капйлляры  кл уб о ч ко в , 
ко т о р ы е  п о  внеш не м у вйду на- 
по м й н а ю т точечны е  кр о в о й зл й я- 
ния. Слйзистая об ол очка  ж е л уд ка  
й то нкй х  кй ш о к  покрасневш ая, 
н а б у х ш а я , п о к р ы т а  т я гу ч е й  
СЛйЗЬЮ.

П рй  хр о н й че ско м  теченйй бо> 
лезнй  наблю дается н е кр о з  ко ж и , 
воспаленйе суставов и бо р о д а в - 
чатый эндоиардйт.

Д й а гн о сти р ую т р о ж у  свиней 
на основанйй кл й нйческйх  прйзна - 
ко в  (красны е  пятна на ко ж е , 
и м е ю щ й е  ф о р м у  разлйчны х ге о - 
м етрй чески х  ф йгур , вькгокая те м - 
пература), даииых вскры тй я  (ка - 
таральное и л й  катарально-геморн

Рис. 51. Рожистые пятна нв  к о ж е  свиньн



РОЖА СВИНЕЙ

р а ги че ско е  воспаление ж е л уд ка  
и то н ко го  отдела ки ш ечника , се - 
ро зн ы й  перика рд ит, бородавча- 
ТЫЙ әндокардит, неравномерная 
о кр а с ка  м иока рд а , венозны й за- 
СТОЙ и кровои зли яния  в почках), 
a та кж е  результатов ба кте р и о л о - 
ги ч е с ко го  исследования, для ко -  
то р о го  в лабо ратор ию  посы лаю т 
тр уб ча тую  кость.

Рожа свиней п о  кл и ническим  
призна кам  им еет сходство  с 
чум ой .

При р о ж е  в отличие от чум ы  
свиней на первы й план выступает 
венозная ги пе р е м и я  ко ж и  и внут- 
ренних органов, д р у ги е  ж е  изм е - 
нения, напр им ер  кровоизлияния , 
воспалительные процессы , появ- 
ляются то л ь ко  на ф оне  ги пе р е - 
м ированны х орга но в . П ри чум е  
ж е  кровои зли яния  ч е тко  вы де- 
ляю тся на б л ед ном  ф оне  по- 
следних.

*  ‘f ?  ■

\

Рис. 52. Р ом бовидны е красны е пятна и 
очагн  ом ертвения  ко ж и  свиньи

Рис. 53. О стры й бородавчатый эндо- 
ка р д н т ү свиньи

Рис. 54. Хронический бородавчаты й эндо- 
ка р д и т у свиньи
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• ч \ .
Рис. 55. Л^иокардит. М ы ш ечны е волокна 
e состоянни зернистой дистроф ии, м е ж д у  
НҺМИ скопления  лейкоцитов  и гистиоцитов 
(окра ска  гем атокси ли н-эози ном )

Ркс. 5^. Гиперем ия и кровои зли яния  в 
почке  свиньи
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Рис. 57. К а тв р е л ь н о -ге м о р р а ги ч е ско в  
өоспалеьие ж е л удкв  и  двенадцатиперст- 
ной ки ш ки  лодсвинка



Туберкулез —  хр о н и че ско е  
инф екционно« эаболевание, ха- 
рактери эую щ ееся  с п е ц и ф и ч е -  
ским воспалением  с образова- 
нивм узе лков  —  туб е ркул ов . 
Выэывавтся кислотоустойчивы м и 
микробами рода  M ycobacte rium . 
Домашние ж ивотны е во спри им чи - 
вы к  трем  видам м и ко б а кте р и й : 
М. bovis (бычий, наиболее пато- 
гвнный), М . avium  (птичий), М . tu 
berculosis (человеческий ). К р о м е  
того, нередко наблю дается зара- 
жение атипичны м и м и ко б а кте - 
риями М . Kansasii, М . m arinum , 
М. phlei, М . smegm atis, М . infra> 
cellulare, M . fo rtu itum , M . gas tri и 
др., обитаю щ ими в о кр у ж а ю щ е й  
среде.

К  туберкулеэу в о сгр и и м ч и в ы  
все виды м л екопитаю щ их и пти» 
цы^ иэ дом аш них ж ивотны х в ос- 
новном болею т кр уп н ы й  рогаты й 
скот и свиньи, иэ  птиц —  кур ы . 
Заражение происходит п р е и м у* 
ществвино чер ез ды хательны е 
пути и пищ еварительиый тр акт, 
редко —  через ко ж у . V  м л е ко - 
питающих во эм ож ны  случаи за* 
ражвния плодов в нутриутроб но  
от матври чер ез плаценту, у 
птиц —  чврез яйцо. Т уб е р кул е з- 
ные бактерии, попав в ор га ни зм  
животного, вызывают воспаление, 
сопровождающееся ф орм и рова - 
нивм туберкулезного  б у го р ка . ко -  
торый состоит из кл е то к  р е ти ку - 
логистиоцитарной систем ы : эпи- 
телиоидных, лимф оидны х и ги - 
гантских типа П ирогова-Л ангхан- 
са. Кроме того, здесь ж е  им ею тся  
лвйкоциты, м оноциты  и д р у ги е  
клвтки —  ф агоциты. Ц ентраль- 
ная часть бугорков  б ы стр о  о м е р т - 
вевает, превраи^ается в сухую  
крошащуюся тв орож истую  м ас- 
су казеоз. П |^  хро н и че ско м  
течении туберкулеза у  ж иво тны х 
в каэеозной массе откладывается 
иэевсть, a no  периф ерии б у го р ка  
образуется соединительно-ткан- 
ная капсула.

Первичное туб е ркул еэное  п о - 
ражение м о л ^ т  во зникнуть на 
месте проникновения во збуд и - 
тепя болезни в орга ни эм  ж и во т- 
ного, a также в органах, гд е  
имеются наиболее благоприятны е 
условия дпя его  развития. У м ле- 
колкгающих таким и органам и яв- 
ляются лвгкие и лимф атические 
уэлы, a у  пти14 —  печень.

При одноврем енном  развитии 
лөрвичных туберкулеэны х очагов 
в органе и ре гионарном  к  нем у

ли м ф ати ческо м  узл е  пораж ение  
назы ваю т полны м  первичны м  
ко м п л е ксо м . П ервичны й ко м п -  
л е кс  м о ж е т  бы ть и неполны м, 
ко гд а  иэм енения  обн а р уж и в а ю т- 
ся  то лько  в ор га не  или то л ько  
в ли м ф ати ческо м  уэле.

И э п ерви чного  ко м п л е кса  ту - 
б е р кул е эн ы е  бакте р и и  м о гу т  п о - 
пасть в л и м ф атические  сосуды , 
кр о в е и о сно е  р усл о  или распрост- 
р а н я ться  и н т р а ка н а л о ку л я р н о , 
т. е. п о  ранее обраэованны м  
каналам, напр им ер , в л е гки х  no  
бр о н ха м , в вы м ени no  м ол очны м  
ходам  и т. д . В реэультате туб е р - 
кул езны е  б актерии р а сп ростра - 
няю тся  п о  о р га ни эм у  и оседаю т 
в д р у ги х  органах, выэывая о б р а - 
зование д о ч е р н и х  оча гов, иногд а  
очень м ногочисленны х. Т ако й  
туб е р кул е э  называю т п ослепер- 
вичны м . При послепервичном  
туб е р кул е зе  п ораж ение  м о ж е т  
быть в одном  о р га не  —  локали- 
эованный туб е ркул еэ ; во м но ги х  
органах од ной  систем ы  —  рас> 
простра не ьны й  тубе ркул еэ , не- 
с ко л ь ки х  систем ах —  генера лизо - 
ванный тубе ркул еэ .

О сновной  фopл^oй пораж ения  
при  туб е ркул еэе  является уэел - 
ковая. В зависим ости от  величины 
уэел ков  раэличаю т: милиарны й. 
ко гд а  величина уэел ков  не боль - 
ш е п р о ся н о го  эерна, уэел ко - 
вый —  уэел ки  величиной д о  фа> 
соли и кр уп ноочаговы й , ко гд а  раэ- 
м е р  уэлов до  ку р и н о го  яйца.

К р о м е  уэел ковой  ф орм ы  в 
л е гки х , туб е р кул е э  м о ж е т  п р о - 
те кать  в виде  п невм они й: ациноэ- 
ной, л об ул ярной  и лобарной.

При ациноэной пневм они и 
ка ж д ы й  о ч а ж о к  эаним ает 1— 2 
ацинуса. 6 состав ацинуса входят 
б ронхиола  и гр у п п а  вльвеол, со - 
об щ аю щ ихся  с  последней. О ча ж - 
ки  при ациноэной пневм они и 
д и а м е тр о м  2— 3 м м , неправиль- 
ной ф орм ы , с  иэвил исты м и 
краям и.

П р *1 л об ул ярной  пневм онии 
тубе ркул еэны й  о ча ж о к распрост- 
раняется на  о д н у  или не ско л ь ко  
д о л е к , о граниченны х от  окру> 
ж а ю щ е й  ткани  уто лщ енной м е ж - 
д о л ько в о й  соед инител ьно -ткан - 
но й  п е р е го р о д к о й .  Н е р е д к о  
наблю дается  слияние отдельны х 
лобул ярны х оча ж ко в  в кр уп н ы е  
оча ги  —  сливная пневм ония.

П ри лоба рно й пневм они и оча- 
ги  омень круп ны е , захватывают 
ц е л ую  д о л ю  или д а ж е  дол и л е г-

ко го . У частки го р а ж е н и я  уп л от- 
нены , бугристы , на  раэр езе  вид- 
ны  беловато-ж елтоваты е оча ги  
раэл ичной величины и ф ормы , 
со д е р ж а щ и е  ка э е о зн ую  массу.

Т убер кулеэны е пневм они и бы - 
ваю т п реим ущ е стве нно  экссу* 
дативны м и или п родуктивны м и. 
П ри  пневм ониях, о со б е нн о  экс - 
судативны х, значительная часть 
п о р а ж е н н о го  участка  л е гк о го  
п одвергается  о м е р тве н и ю  (к а -  
зе о зн о м у  п е р е р о ж д е н и ю ), п о  пе- 
ри ф е р и и  п ораж енны х участков 
р а з р а с т а е тс я  с о е д и н и т е л ь н а я  
ткань. П од  действием  ф ерментов, 
вы деляем ы х л ей коц и там и , казеоз 
н е р е д ко  раэж и ж ается  и п р и  ка ш - 
л е  удаляется  n o  бронхам , a на 
м есте  оча га  обраэуется  полость —  
каверна. Каверны  обь1чмо во з- 
н и ка ю т п ри  лобул ярны х, сливных 
и лобарны х пневм ониях.

При пораж енияж  серо зны х п о - 
кр о в о в  у  кр у п н о го  р о га то го  скота, 
свиней, лош адей образуется  так 
называемая ж е м ч уж н и ц а , при к о -  
то р о й  плотны е туб е ркул езны е  уз- 
лы  раэл ичной величины усеиваю т 
плевру и б рю ш ину .

О ни состоят no периф ерии 
и з  плотной соед инительной ткани  
б е п о го  цвета. Ц ентральная часть 
узл а  ом ертвевш ая, с  кр у п и н ка - 
м и  извести, крош ится . М е ж д у  сое- 
динител ьно -тканной  капсулой  и 
каэе озны м  ц е н тр о м  располагает- 
ся  пояс и з  л и м ф оид ны х и эпи- 
телиоидны х кл еток.

При туб е р кул е зе  слизистых 
о б о л о че к  (киш е чника , грахеи) 
вначале появляю тся узлы , к о т о - 
ры е п ри  распаде о б р а эую т язвы, 
a при заж ивлении —  рубцы .

В вы мени п о р а ж е н и е  бывает 
в виде б у го р к о в  или очагов, к о т о - 
ры е так ж е , ка к  и в л е гки х , зани- 
м а ю т до л ьки  или целые дол и  вы- 
м ени.

6 печени, почках и д р у ги х  па- 
ренхиматоэны ж  оргвнах п ораж е- 
ние  м о ж е т  бы ть в виде м илиар- 
ного^ узе л ко в о го  и кр уп н о о ча го - 
в о го  туберкулеза .

В л им ф атических узл ах наблю - 
д аю тся  б у го р ко в а я  и диф ф узная

3. П. И. Кпфричев
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ф о р м ы  п ораж ения . П ри  первой 
лимф атический узел  м ал о  увели- 
чен в объем е, бугрист, на р а зр е - 
зе  с о д е р ж и т  туб е ркул еәны е  узе л - 
ки  р а зн о го  разм е ра  с н е кроти - 
че ски м  распадом  тканей в центре . 
П ри ди ф ф уэной ф о р м е  лимф ати- 
ческие  узлы  р е з к о  увеличены  
в объем е, д и ф ф узно  пронизаны  
оча гам и раэной величины, непра- 
вильной ф орм ы , находящ им ися  в 
СОСТОЯНИИ ка з е о з н о го  о м е р т - 
вения. П ри обострөнии  процесса 
BOKpyr туб е р кул е зны х  оча гов  
появляется красноваты й о б о д о к  
(пер иф о кальное  воспаление), a 
затем  во зника ю т новые туб е р ку - 
лезны е о ч а ж ки  (б у го р ки )  во ҝр у г 
ранее  образованны х (м атери н- 
с ки х ) или в д р у ги х  органах.

При б л аго при ятном  течении 
туб е р кул е зн о го  процесса о м е р т - 
вевш ая часть оча гов обы звест- 
вляется, подвергается  рассасы- 
ванию  или прорастает соед ини- 
тельной тканью . И злечение ту- 
б е р кул е за  или е го  п р о гр е сси р о - 
вание зависит от  условий ж и зн и  
ж иво тны х и OT вирулентности 
туб е р кул е зны х  бактерий . Н апри- 
м е р . у  кр у п н о го  р о га то го  скота  
туб е р кул е з , выэванный M- tu b e r
culosis, M . avium , почти всегда 
эаканчивается излечеиием . А ти - 
пичны е м и ко б а кте р и и  у  кр у п н о го  
р о га то го  скота  обы чно  не вы зы - 
ваю т видимы х просты м  глазом  
патологических изм енений, но  
за раж ение  им и сопровож да ется  
повы ш өнием  чувствительности к  
тубе ркулину.

Свиньи восприим чивы  к  м и к о -  
бактериям  всех трех видов. О д - 
нако  при эараж ении м и ко б а кте - 
ри ям и  птичьего вида, ту б е р ку - 
лезны е очаги и м е ю т более п ро - 
дуктивны й  характер  по сравнению  
с очагам и, вы званны м и м и к о -  
ба кте р и я м и  б ы чьего  и челове- 
че ско го  видов. У свиней более 
часто, чем  у  д р у ги х  видов ж и во т- 
ных, наблю дается м илиарны й 
ту б е р кул е з  л е гких . Атипичны е 
м и ко б а кте р и и  у  свиней вы зы ваю т 
образование  узе л ков  в подче - 
лю стны х, за глоточны х и м езе н те - 
риальны х лимф атических узлах. 
Вначале б у го р к и  состоят из  эпи- 
телиоидны х кл е то к , затем  инкап -

сули рую тся , центральная часть 
у з е л к а  н е к р о т и э и р у е т с я  и 
обыэвествляется. В п осл ед ую щ ем  
узе л ки  рассасываются. Генерали- 
эации процесса не  происходит.

У лош адей туб е р кул е э  выэы- 
вается исклю чите льно  м и ко б а кте - 
р и я м и  б ы чь его  вида, им еет п р е и - 
м ущ ественно  п р од уктивны й  ха- 
р а кте р , ио  с  п осл ед ую щ и м  срав- 
нительно  небольш им  ом е р тве - 
н и е м  центра  тубе ркул езны х 6 у - 
го р ко в .

О стальнь|е виды дом аш них 
ж ивотны х наиболее во спри им чи - 
вы к  м и ко б а кте р и я м  б ы чь е го  
вида, эа искл ю чени ем  собак, ко -  
то ры е  н е р е д ко  зараж аю тся ту -  
б е р кул е зн ы м и  м и ко б а кте р и ям и  
че л овеч еско го  вида.

С л едует отметить, что  в ту- 
беркул еэны х узлах у  верблю дов 
и соб ак отсутствую т ги гантски е  
кл етки . Д о м а ш ни е  птицы  воспри- 
им чивы  к  М . avium . Т уб е р кул е з 
птиц, обусловленны й этим  видом  
м и ко б а кте р и й , очевидно , не  изле- 
чивается. П ора ж ени е  об ы чно  на- 
чинается в печени, ка ки м  бы  пу- 
те м  м и кр о б ы  ни попали в о р га - 
н и зм . Часто п ораж аю тся  ки ш е ч- 
н и к , селе зенка  и кости. У во - 
доплаваю щ ей птицы  зти ор га ны  
пораж аю тся  часто, но  изм енения  
в костях обна р уж и в а ю т р е д ко . 
С тепень и хара ктер  туб е р кул е з - 
ных пораж ений  у птиц, так ж е  
ка к  и у  м лекоп итаю щ их, весьма 
различны , часто наблю дается м и - 
лиарны й туб е р кул е з  печени и се - 
л езенки . В результате слияния 
отдельны х узе л ко в  обра зую тся  
кр уп н ы е  очаги или целы е ко н гл о - 
м ераты  уэлов. В кр уп н ы х  очагах 
к а э е о з н ы е  м а ссы  с л о и с ты е , 
о б ы звествляю тся  они  кр а й н е  
р е д ко . Капсула в о кр у г  очагов 
узкая , состоит из  своеобразны х 
о д ноя д ерны х  ги гантских  кл еток, 
располож енны х в о кр у г  казеоза, a 
за  ним и сл ед ую т эпителиоид- 
ные, лим ф оид ны е кл е тки  и ф иб- 
робласты . В м азках  из  ту б е р ку - 
лезны х уэлов обн а р уж и в а ю т в 
больш ом  количестве ки слото- 
устойчивы е бактерии .

И н ф и ц и р о в а н и е  д о м а ш н и х  
п тиц  м и ко б а кт е р и я м и  ви д о в  
М . b o v is  и М . tubercu los is , a та к- 
ж е  атипичны ми М . in trace llu la re  
пр о хо д и т б е з  види/иых анатоми- 
ческих  изм ене ни й  или во зника ю т 
о гра ни ченны е пораж ения , изле-

череа несколькочиваю щ иеся 
месяцев.

Д и а гн о сти р ую т туберкулез у 
дом аш ни х ж иво тны х  преиму- 
щ ественно при  п ом о щ и аллергя- 
ческих  реа кций . С зтой  целью 
п р и м е н я ю т глаэную  и внутр»е 
к о ж н у ю  тубе ркулиновы е пробьг. 
О д н а ко  у  иСтощенных животных, 
и м е ю щ и х  обш ирмые туберку- 
леэные лораж ения, реакции на 
туб е р кул и н  обы чно  не возникает. 
6 этих случаях прижизненньм 
ди агноэ  на туб е р кул е з Ставят no 
кл и ническим  приэнакам : исхуда- 
ние, каш ель, увеличение лимфа- 
тических узлов. Прижизненный 
д и а гн о з подтверж даЮ т вскры- 
тием  убиты х с диагностической 
целью  ж ивотны х и последую> 
щ им  б актерио л оги чески м  и гисто- 
л о ги че ски м  исследованием пато- 
л о ги ч е ско го  материала от них. 
В затруднительны х случаях с 
диагности ческой  целью  заражают 
восприим чивы х к  туберкулеэу 
лабораторны х ж ивотны х (морских 
сви нок, кр о л и ко в , ку р ).

У птиц туб е р кул е з диагности- 
р у ю т  п о  кл и ническим  приэнакам, 
a главное при  п ом ощ и аллерги- 
ч е ско й  реа кции  на туберкулин. 
П р и м е н я ю т та кж е  кровекапель- 
н у ю  р е а кц и ю  аггл ю тинации . 
Больш ое диагнсхгтическое зна- 
чение  у  п тиц  и м е ю т бактериолО' 
ги ческая  диагностика, дднные 
ги сто л о ги че ско го  исследования.

При диф ф еренциальной диаг- 
н ости ке  туб е ркул еза  птиц  следу- 
ет отличать е го  о т  саркоматоза 
и кол и грануло м атоза . П ри этих 
заболеваниях в узлах нет кисло* 
тоустойчивы х бактерий  и при сгр- 
ко м а то зе  узлы  на разрезе  одно» 
р о д ны е  и не сод е рж ат казеоэа.

Рис. 58. Первичны й ту6еркулезнь1Й уэелок 
в л е гко м  теленкв
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Рмс. 59 . П е р в и ч н ы в  түб ернүпеаны е очаж - 
NM р а э л и ч н о й  д в в н о с г и  s  л и м ф в т 1*ч е о (и х  
^ЗЛАХ т е л е н к в

Рис. 60. Гу^б врк /лвзны й  очаг  с  д о ч е р н м м и  
узөлками в  л е гк о м  к о р о в ы

Ғис. 61. М м л н в р н ы й  т у б е р к у л е з  л е г к о г о  
м р у п н о г о  р о га то го  с ҝ о т а
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Рис. 63. Ацинозно-нодоэнвя туберкулеэ- 
нвя пневмония ү кр^пного рогатого скотв

Рис. 62. Тубөркулезныв очвг ■ легком 
коровы

Рис. 64. Лобулярная туберкулеэная ка- 
зеозная пневмония у крупного рогатого 
сиогв
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Рис. 65, Сливнвя каэөознвя  т^бөркул еэная  
лневдлония у  кр у л н о го  р о гв го го  ско га

Рис. 67. Түбернулеэиая  каэеоэная пневм о- 
ния й  каверны в л в гко м  нрупы ого  р о га - 
того скота

Рис. 66. Л обарная  туб еркул езная  казво э- 
ная пневм ония /  ко з ы
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Рис. 68. Диффузмое казеозное  лорвж енна 
ср е д остенного  лим ф втического  узла ко - 
ровы

Рис. 69. Начальная стпдня образованмя 
« м е м ч /ж н м цы »  на плевре геленка
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Рис. 70. «Ж емчужница» на сальнике кр )'п - 
ного рогатого скота

Рис. 71. Туберкулеәны е яэвы в киш ечнике  
кр у п н о го  р о га то го  скота

İ

Рис. 72. Туберкулезныи оссифицирую- 
ЩИЙ артроз и анкилоә плечевого  с)'става 
свиньи
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Рис. 73. Крупноочв говы и  т> '6еркулеә почки  
кр у п н о го  р о га то го  скотв

Рис. 74. Крупноочаговы й туб ерҝул ез пече* 
ни и портальных лимф атичесҝих узлов 
кр у п н о го  р о га то го  скотв
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Рис. 75. Узелкоаы и түберкүпез матни 
коро аы

V .
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Рис. 76. Туберкулеәны е очвги  e левом  no~ 
ЛуШ ВриИ ГОЛОВНОГО МОЭГВ к о р о в ы

Рис. 77. Туберкулезны й перика рдит круп~ 
н о го  р о гв го го  ско гв
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Рис. 7в. У эелковы й туб е р кул е з  вымени 
(6)  C пораж ением  надвы м енного  лимф а- 
ти че ско го  /ЭЛВ (a ) коро вы

Рис. 79. Туберкулеэны й узе л о к  в л е гко м  
ко р о вы  ( окра ска  гем өтокси ли н-әозином )
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Рнс. вО. Дессем инированны н туб е р кул е з 
л е гки х  свиньи
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Рис. 81. Диффүзиов губернүлезиое кв- 
зе о зно е  л ораж вни е әаглогочных лNiмфв'■l 
тических узлов свиньи и

Рис. В2. Т уб еркулезны е үзпы в селезвнкө  
свиньи
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Рис. S3. М илиарный ту б е р кул е з  лечени 
к/рицы

Рис. 84. М елкоочвговы и туберкулеә  пече - 
ни кур и цы

Рис. 85. Крхлноочаговь»й r /б е р к у л е э  ле- 
чени кури цы
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Рис. 86. Т уб еркул езное  п ораж ение  кн- 
ш ечника и б р ы ж е и ки  курицы

Рис. 87. Туберкул езны е  очаги  e селеәенке 
кур и ц ы

Рис. 88. Туберкулеэнь;е  очаги  e ко с гн о м  
м о з ге  кур и цы
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Рис. 90. Туберкулеәны е узлы  e легких 
утки

Рис. 89. Туберкулезные узлы  и лзвы в ки - 
I курицы

Рис. 91. Туберкул езны е  узлы  и их ко н гло - 
м е р з гы  на сердце индейни



П а р а туб е р кул е з вы зы ввется 
ки слотоспи ртоустойчиво й б а кте - 
рмей M ycobac te rium  para tube rcu - 
losis.

К  п аратубе ркулеэу во спри им - 
чивы кр уп н ы й  рогаты й скот , ов - 
цы , козы« верблю д ы . Единичные 
случаи заболевания описаны у 
свиней и лош адей. З а раж ени е  
п роисхо д ит исклю чите льно  че р е з 
ж е л у д о ч н о -к и ш е ч н ы й  т р а к т .  
М естом  п е р ви чн о го  пораж ения  
при паратубе ркулезе  является 
подвздош ная  ки ш ка .

П аратуберкул езны е бактерии , 
внедривш ись в сл и зи стую  об о - 
л о ч ку  ки ш ки , вы зы ваю т р а зм н о - 
ж е н и е  кл е то к  ре ти кул о ги сти о ц и - 
тарной систем ы  с образованием  
лим ф оид ны х, эпителиоидны х и 
ино гд а  ги гантских  кл еток.

К л етки  р е тикул о гистиоц и тар - 
ной систем ы  хотя и поглощ аю т 
паратубе риуле зны е м и ко б а кте - 
рии , н о  не  р азруш аю т их. Н апро - 
тив, часть м ии обакте рий , попав 
в ц итоплазм у эпителиоидны х и 
гигантсних кл е то к , находят там  
условия для св о е го  разм н о ж е н и я . 
П ри этом  они не вы зы еаю т за м ет- 
ны х д и строф ических изм енений 
в сам их кл етках . Таким  о б ра зом ,

соэдается своеобразны й с и м - 
био з, паратубе ркулезны е  бакте - 
ри и  стм м улирую т р а зм н о ж е н и е  
кл е то к  ретикуло гистиоци тарной  
систем ы , цитоплазм а ко то р ы х  
является благоприятной сред ой 
для  ра зм н о ж е н и я  п а ратуб е рку - 
лезны х м и коб а ктери й .

П роцесс клеточнЫ ) инф ильт- 
рации начинается в ворсинках 
ки ш ечника  с р а зм н о ж е н и я  гистио - 
цитов и лимф оидны х кл е то к , из 
ко то р ы х  обра зую тся  эпителиоид- 
ные, a из последних —  ги гантски е  
кл етки . В орсинки  п ри  этом  уто л - 
щ аю тся и сливаю тся м е ж д у  собой. 
Слизистая об ол очка  п о р а ж е н н о го  
о т р е зка  ки ш ки  р е з к о  утолщ ена, 
Складчата, п охож а  на ка р а кул е - 
вый м ех или ко р у  го л о вн о го  
м озга .

На ги стологиче ских препара- 
тах из п о р а ж е н н о го  о т р е зка  
ки ш ки  видно, ч то  слизистая о б о - 
л о ч ка  сплош ь инф ильтрирована 
эпителиоидны м и, ли м ф оид ны м и 
и частично ги га н тски м и  кл е тка - 
м и, со д е р ж а щ и м и  в цитоплазм е 
п а р а т у б е р ку л е з н ы е  б а кт е р и и . 
П одслизисты й и м ы ш ечнь|й слои 
по р а ж е н но й  ки ш ки  инф ильтри> 

.р о ва ны  та ким и  ж е  клеткам и , но  
с р е д и  них встречается  ещ е 
незначительное коли чество  ней- 
троф ильны х и эозиноф ильны х 
лей коци тов .

Р а зм н о ж е н и е  л и м ф о и д н ы х  
и зпителиоидны х кл е то к  наблю - 
дается в стеннах тощ ей, об о д о ч- 
ной и слепой ки ш о к.

Л им ф ати чески е  сосуды  б р ы -

ж е й ки  утолщ ены , лимфатичесиие 
узл ы  р е з к о  увеличены, сввтло- 
с е р о го  цвета, рыхлые.

При м и кр о ско п и и  срезов иэ 
п ораж енны х лимфатических уэ- 
лов, о кр а ш е н н ы х ло Цилю* 
Нильсену. обнаруж иваю т сколлс' 
ния  эпителиоидных клеток, в 
цитоплазм е  которы х встречаются 
паратубе ркулезны е  бактерии.

У овец  в мезентериальных 
лимф атических узлах, кромедиф- 
ф узной инф ильтрации их эпи- 
те лиои дны м и клетками, обра* 
зую тся  б у го р ки  с некротизиро- 
ванны м ц ентро м . Сосгоят эти бу< 
го р к и  из  зпителиоидных клеток 
и соединительно-тканной капсу- 
лы, о кр у ж а ю щ е й  бугоро к снару- 
ж и . К р о м е  то го , скопления эпи* 
телиоидны х кл е то к  встречаются 
в печени, в стенках желчного и 
м о ч е в о го  пузы рей .

Д и а ги о сти р ую т паратуберку> 
лез на основании клиничвских 
п ризна ков  (понос, исхудание), ре- 
зультатов аллергических рвакций 
на паратубериулмн и лтичий ту- 
б е р кул и н , реа кции  связыеания 
ком пл ем е ита , a та кж е  ло харак- 
те рны м  для паратуберкулвза па* 
то л о го -а н а то м и че ски м  измене* 
ниям  (складчатая утолщвнная 
слизистая обол очка  кишвчника) 
и наличию  кислотоустойчивых 
бактерий  в кале. Немаловажнов 
д и агности ческое  значение имеют 
и результаты  гистологичвского 
исследования (скопл ение  элите* 
ли оидны х кл еток, содержащих 
кислотоустойчивы е бактерии).

Рис. 92. С кладчвтосгь слизнстой оболоч- 
к и  го н ко й  киш км  кр у п н о го  р о гв то го  Cffore
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Рмс- 93. Утолщенме м крупнвя складчатость 
спмэистой оболочнм гонком мишки крул- 
ного рогатого скота

Рис. 94. Уголидение ворсинок гонкои кищкй 
овцы и иифильтрвция их злителмоидными 
клегками. в  цитоплазмв элигелиоидных 
клегок содержится громадное количесгво 
литобвктерий паратубаркулеза (окраска 
no Цит о-Н ильсену)
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Рме. 95. Инфильтрация ворсинок тонкон 
кмшки оецы лммфоидными и элителиоид- 
ш м и  клетквми (сжраска гемагоксилин- 
эозином)

Рис. 96. Поля иэ эпителиомдных и ги- 
гвнтскмх илетон в корковом ввществе 
меэентвривльного лимфатического узла 
крупного рогатого скота (окраска гема-
ТОНСИЛИН^ЭОЗИНОМ )

4. П. И. Кокуричев



Б руцеллеэ —  хрон и че ско е  ин- 
ф е кц и о н н о е  звболевание, харак- 
те ризую щ ееся  наруш ением  бе> 
рем енности , абортам и и воспа- 
лительными процессам и в различ- 
ных органах. Выэывается б руцел - 
лез не об ра эую щ им и сп о р  бакте - 
риям и, объединенны м и в р о д  
B rucella. Различаю т 6 видов б р у - 
целл: Вг. abortus —  во збудитель 
бруцел леза  кр у п н о го  р о га то го  
скота, Вг. rnelitensis —  во зб уд и - 
тель бруцел леза  овец  и ко з , Вг. 
SUİS —  возбудитель б р уц ел л еэа  
свиней, Вг. OVİS —  возбудитель 
инф е кц и о нн о го  эпидидем ита ба- 
ранов, Вг. canis —  өозбудитель 
бруцел леза  собак и Вг. n e o to - 
гпае —  воэбудитель бруцеллеэа 
кры с. В о зм ож на  передача б р у - 
целл от  о д н о го  вида ж ивотны х 
к  д р у го м у . К  б руцел л езу  вос- 
прии м чивы  все виды дом аш них 
и м но ги е  виды  ди ких ж ивотны х. 
Наиболее часто ои встречается 
у  кр у п н о го  р о га то го  скота, о л е - 
ней, овец  и ко з . И сто чником  ин- 
ф екц ии  являются больны е ж и во т- 
ные и их вы деления. З а раж ени е  
п р о и с х о д и т  ч е р е з  сл и зи сты е  
об о л о чки  в основном  пищ евари- 
те льного  тракта и половы х о р га - 
нов, a та кж е  череэ ко ж н ы й  п о - 
кр о в , особенно  если он  п о в р е ж - 
ден.

Бруцеллы, попавш ие в во спри - 
им чивы й ор га ни зм , п р о д о л ж и - 
тельное врем я  м о гу т  находиться 
в латентном  состоянии. П ри этом  
кл и нические  приэнаки  болеэни 
об ы чно  отсутствую т, a м о р ф о - 
ло ги ческие  изм енения, во зн и ка ю - 
щ ие вследствие слабого  раздра- 
ж е н и я  бруцел лам и кл е то к  ре ти - 
к у л о ги с т и о ц и т а р н о й  си с т е м ы , 
ограничиваю тся  лишь о б р а зо - 
ванием  клеточны х с ко п л ений  в 
печени, лим ф атических узлах и 
д р у ги х  органах. В некоторы х 
случаях наблю даю тся гранулем ы , 
состоящ ие из лим ф оид ны х, эпи- 
телиоидны х и плазм атических 
кл е то к , о б н а р уж и в а е м ы е  при  
ги стол огиче ском  исследовании.

С наступлением  б ере м енности  
м атка  является наиболее благо - 
г)риятным м естом  для р а зм н о ж е - 
ния бруцел л. У ко р о в  к  5— 6-м у 
м есяцу стельности бруцеллы  вы- 
зы ваю т воспаление м атки . При 
этом  слизистая об о л о чка  м атки  
инф ильтрируется  ле й ко ц и та м и , 
ли м ф оид ны м и и плазм атически- 
м и  клеткам и. М е ж д у  м аткой  и 
плацентой скапливается экссудат, 
сод е р ж а щ и й  б ольш ое количест- 
во  лейкоцитов . В воспалитель- 
ный п роцесс вовлекается и пла- 
цента, которая  в одни х местах, 
б у д у ч и  о ттор гнутой  экссудатом . 
теряет связь с м аткой , в д р у ги х  —  
срастается с ней. В результате 
воспалительного процесса, разви - 
ваюидегося в м атке , плод  н е р е д ко  
погибает вследствие ки сл о р о д - 
н о го  голодания и абортируется . 
При этом  приросш ая часть пла- 
центы  остается в полости м атки  
и усугуб л я ет тяж есть воспаления.

К р о м е  м атки , воспалительные 
процессы  наблю даю тся в вы мени 
(бруцелле зны й интерстициальны й 
мастит), 8 п очках  (остры й или хро- 
нический  неф рит, со п р о в о ж д а ю - 
щ ийся скоп л ение м  в м е ж уто чн о й  
ткани  лим ф оид ны х кл е то к  и 
ги стиоцитов).

При вскры тии тр упов  то л ько  
что  абортировавш их ко р о в  об- 
н аруж ив аю т сл ед ую щ ие  м о р ф о - 
л о ги че ски е  иэменения. С тенка  
м а тки  утолщ ена, п окры та  см е - 
ш анны м  зкссудатом . Карункул ы  
с кр о в о и зл и я н и я м и , н е р е д к о  
некротизированы , покрь|ты  гноем  
или ф ибри ном . П лодны е обол оч- 
ки  отечны , с кр ов ои зл и яния м и . В 
органах плода  та кж е  встречаю тся 
кровоизлияния , в е го  л егких  
о б наруж ив аю т аспири рованны е 
окол о пл о д н ы е  воды . в печени —  
д и строф ические  иэменения, a 
ино гд а  м о гут  им еть м е сто  п ора- 
ж е н и я  в виде о ча го в о го  некроза .

П осле аборта воспалительный 
процесс в м атке  и д р у ги х  орга~ 
нах затухает, остаю тся лиш ь оча- 
говы е скопления  лим ф оид ны х 
и плазм атических кл е то к  (гр а н у - 
лем ы ).

У сам цов сам ы м  благоприят- 
ны м  м естом  для ра зм н о ж е н и я  
бруцел л  являются се м е н ни ки  и 
прида тки  сем енни ков . При ра з - 
витии бруцел л  в сем енниках и 
придатках во зника ет воспаление, 
со п р о в о ж д а ю и д е е ся  о б р а зо в а - 
нием  в них грануле м  и появле- 
нием  некр о ти ч е ски х  очагов.

О чень часто при бруцеллезе 
во зн и ка ю т воспалительные про* 
цессы  в суставах. О ни сопро- 
во ж д а ю тся  разруш ением  суствв- 
н о го  хрящ а, образованием  на его 
поверхности  эрозий. В сустввных 
сум ках  и сухож ильны х өлагалищах 
накапливается  серозно-фибри- 
нозны й экссудат. Суставы резио 
утолщ аю тся. У ко р о в  поражаются 
в основном  карпальны е суставы, 
п о ско л ь ку  эти суставы чаще, чем 
д р уги е , подвергаю тся  ушибам 
при встаөании ж ивотны х, особен- 
но при  сод е рж ани и  их без под> 
стилки  на ж е стки х  полах.

У овец  и ко з  бруцеллеэ, 
вы званный Вг. rnelitensis, нередко 
п ротекает в виде острого лихо< 
р а д о ч н о го  заболевания. При хро* 
ническом  течении болезни мор- 
ф ологи чески е  изм енения ө основ- 
ном  такие  ж е , ка к  и у  крупного 
р о га то го  скота. Бруцеллез, выз- 
ванный Вг. OVİS, протекает у ба- 
ранов в виде гн о й н о го  воспале' 
ния сем енни ков  и их придатков; 
кр о м е  то го , при этом  заболевании 
описаны грануле м ы  в паренхима- 
тоэны х органах.

У лош адей бруцеллез чаще 
проявляется п ораж ением  ткаяей 
в области холки . П ри  этом область 
хол ки  опухает, в ее  тканях разви- 
ваются гно й н и ки  и свищевые 
ходы, че р е з ко то р ы е  выделяется 
густой  гной  без запаха.

У свиней п ри  бруцеллезе от- 
мечается воспаление матки, со< 
п р ово ж д аю щ е еся  абортами или 
м ацерацией погибш их плодов; 
наблю даю тся увеличение (гипер- 
плазия) лимф атических узлое, 
образование  в них некротических 
о ч а ж ко в  и гн ойни ков ; фибриноэ* 
ное  или гн ойное  воспаление суств> 
BOB, во зникновение  гнойников 
п о д  ко ж е й , в м ускулатур е  и во 
внутренних органах. Иногда всь 
речаю тся  гранулем ы  в селеэенке, 
л е гких , печени. П о своем у строе- 
нию  бруцел лезны е  гранулемы 
сходны  с  туб е р кул е зны м и  узелка- 
м и . Центральная часть их некро* 
тизирована , периф ерическая  — 
состоит из гистиоцитов, плазма- 
ти чески х, лим ф оид ны х и эпи- 
телиоидны х клеток.

У хряков, больны х бруцелле- 
зо м , об ы чно  наблю дается воспа- 
ление сем енни ков , их оболочек 
и прида тков . П ри этом  они резко 
увеличены , плотны , на разрезе 
пронизаны  неправильной формы 
сухи м и  н е кр о ти ч е ски м и  очвгами,



м ежду ко то р ы м и  отчетливо вы - 
деляется сохранивш аяся м е ж у -  
точная соединительная ткань.

Д иагностирую т б руцел л ез на 
основании кл и нических п ризна - 
К08 (абортов, п о раж ения  суста- 
вов, сем енников  и т. п.), р е зул ь - 
татов бактерио логи чески х, аллер- 
гических и серо л огически х  иссле- 
дований.

П атолого-анатом ические  и з -  
менения п ри  бруцел лезе  непо - 
стоянны, встречаю тся дал еко  не 
у всех заразивш ихся ж ивотны х 
и лоэтому для д и агности ки  им ею т 
второстепенное значение.

БРУЦЕЛЛЕЗ

Рис. 97. Кровоизлияние в квр ун кул вх  м втки  
коро вы

Рис. 96. Н е кр о з  ка р ун куло в  в м втке  норовы  
после абортв
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Рис. 99. С ращ ение ллодны х о б о л о ч е к с 
ка р ун кул в м и  м атки ко р о вы

Рис. 100. С колление э кс с /д а га  между  мат- 
ко й  и плацентой;
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Рис. tO(. Гем оррагическое  воспаление 
плаценты овцы

Рис. 102. Бруцеллеэны е грлнулем ы  в се- 
л е зе н ке  свиньи

Рис. 103. Бруцеллеэны е гранулем ы  в м атке 
ко р о вы
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Рис. 105. Н екро тически е  очаги  в семеннике 
уряка
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Ғис. 104. С ерозно -ф ибринозное  воспале- 
ние с очагами некр о зо в  е сем енни ке  
бы ка

Рис. 106. Н екро тически е  очаги  в придатке  
сем енни ка  хряка
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Рис. 107. С ерозно-ф ибринозны й бур си г 
кврпвльного сустава коровы
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Рис. 108. Н екро тически е  очаги в сем енни ке  
хряка

Рис. 109. У эуры  и эроэии суставного хрящ а 
го л о в ки  б едренной кости  коро вы
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Рис. 110. Ф и бр и но зны й  бурсит л октевого  
сустава коро вы



Can выэывается непо дви ж ной , 
не о бра зую щ ей  сп ор  и капсул 
гра м о тр и ц а те л ь но й  б а кт е р и е й  
Pseudomonas m alle i.

К cany восприим чивы  о д но - 
копытные (лош ади, мулы , ослы), 
a та кж е  верблю д ы , хищ ны е ж и - 
вотные (львы, ти гры  и д р .)  и до> 
машние ко ш ки .

Э кспериментально удавалось 
заразить сапом  овец и ко з . За- 
ражение п роисхо д ит в п одавляю - 
щем больш инстве случаев че р е з 
пищеварительный тр акт, р е ж е  —  
через ды хательны е пути, к о ж у  и 
слизистые о б о л о чки  носа, глаз.

При за раж ени и  ч е р е з пищ ева- 
рительный тр акт и зм ене ни я  на 
месте внедрения сапны х б а кте - 
рий е зеве, сте ике  ки ш ечника , a 
также в м езентериальны х лимф а- 
тических узлах отсутствую т. Сап> 
ные бактерии вначале с лимф ой, 
a затем с кр о в ь ю  переносятся  
в д ругие  органы , в частности, в 
легкие и вы зываю т в них п ер - 
вичное пораж ение .

На м есте оседания сапных 
бактерий развивается се р о зн о - 
ф ибринозное воспаление. Выде- 
ляющийся при этом  экссудат со - 
держит значительное количество  
н е й тр о ф и л ь н ы х  л е й к о ц и т о в .  
Пневмонические участки  п о  объе- 
му вначале обы чно  занимаю т, 
ацинус, в состав ко т о р о го  входят 
бронхиола и прилегаю щ ая  к  ней 
группа альвеол. В о кр у г  запол- 
ненных эиссудатом  альвеол п ро* 
исходит р а з м н о ж е н и е  кл е то к  ре - 
тикулогистиоцитарной систем ы  с 
образованием лим ф оид ны х, эпи- 
телиоидных и единичны х ги> 
гантских кл еток. Группа  альвеол, 
заполиеиных экссуда том , вм есте 
с о кр уж а ю щ и м и  их кл еткам и  
ретикулогистиоцитарной системы 
являются завязью  сапного  узелка . 
В дальнейшем ядра лейкоцитов 
подвергаются распаду на отдель- 
ные глыбки (ка р и о р е кси с). К ол и - 
чество эпителиоидны х кл е то к  
увеличивается и они составляю т 
основную массу узелка.

В ряде случаев в завязи уэелка 
преобладают п р о д укти вн ы е  п р о - 
цессы, для ко то р ы х  хара ктерно  
скопление эпителиоидны х и лим - 
фоидных ил еток п р и  сравнитель- 
ко малом количестве  л ей коц и - 
тов. П оско льку  эпителиоидны е 
клетки в центре  узе лка  п од ве р - 
гаются распаду, то  п о  сф о р м и - 
рованному са п но м у  у зе л ку  тр уд - 
ио бывает определить , с ка ко й

ре а кц и и  начался п роцесс —  экссу- 
дативной или п род уктивной . Из 
п е р ви чн о го  узе лка  сапны е бакте - 
рии  по  л им ф атическим  сосудам  
и б ронхам  распространяю тся  в 
легиом , вызывая образование  
доч е р н и х  узе л ко в  и пневм они - 
ческих  участков . Сапные узе л ки  
р а з л и ч н о й  в е л и ч и н ы , с е р о >  
б е л о го  цвета, по  периф ери и  
пол упр озра чны е , в центральной 
части м утны е; середина кр о ш и т - 
ся, но не вылущ ивается. В о кр у г  
у зе л ко в  часто имеется  красновв- 
тый о б о д о к , так назы ваем ое 
периф окал ьное  воспаление. П ри 
зтом  альвеолы в о кр у г  узе лка  за- 
полнены  экссудатом , в сосуды  
м еж альвеолярны х п е р е го р о д о к  
сильно рвсш ирены  и перепол - 
нены  кр о в ью . При хр о н и че ско м  
течении боле зни  по  п ериф ери и 
узе лков  образуется  соед инитель- 
но-тканная капсула, a в центре  
откладывается известь.

В зависим ости от  величины  
узе л ков  различаю т милиарны й 
can, ко гд а  узе л ки  величиной с 
просяное  зе рно , у э е л к о в ы й —  ве- 
личина узлов д о  го ро ш ины  и 
круп н о о ча го вы й  —  с узл ам и  вели- 
чиной д о  гр е ц к о го  ореха. Н аряду 
с узе л ка м и  в л е гки х  наблю даю тся 
ациноэная, лобулярная и лобар- 
ная пневм онии.

А ци нозная  пнавм ония  харак- 
т е р и з у е т с я  м н о го ч и с л е н н ы м и  
оча ж ка м и  неправилыной ф орм ы  
величиной до  чечевицы ; каж д ы й 
из  оча ж ко в  занимает ацинус. При 
лобул ярной  пневм онии каж д ы й 
из п ораж енны х участков занимает 
д о л ь ку  л е гко го . Альвеолы  запол - 
нены  се р о зн о -ф и б р и н о зн ы м  экс- 
судатом , в ко т о р о м  довольно 
м н о го  нейтроф ильны х л е й ко ц и - 
тов, слущ ивш егося  р е сп ир атор - 
н о го  эпителия, м акроф агов . Ядра 
части кл е то к  подве ргаю тся  ка - 
ри о р е кси су . В пневм они ческих 
участках  в стр е ча ю тся  гн е зд а  
ом ертвения , скопления  эпите- 
лиоидны х и лим ф оид ны х кл еток, 
особе нно  в о кр у г  сЬсудов и б р о н - 
хов.

П ри  прогресси ровании  п р о - 
цесса м е л ки е  сапны е о ча ж ки  и 
узе л ки  увеличиваю тся в объем е, 
сливаю тся м е ж д у  собой . Вследст- 
вие зто го  во зн и ка ю т обш ирны е, 
так назы ваемы е сливные, пневм о- 
нии. П невм онии при сапе бы ваю т 
та кж е  лобарны м и, ко гд а  воспале- 
ние  охватывает ц ел ую  д о л ю  или 
дол и л е гко го .
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П ри развитии пневм они й чащ е 
преоблад аю т зкссудативны е п р о - 
цессы (серозно ^ф ибри но зны е  и 
катаральны е пневм онии), р е ж е  
прод уктивны е , ко гд а  альвеолы за- 
полняю тся  зпителиоидны м и и 
ли м ф оид ны м и кл е тка м и . К ак при 
экссудативны х, так и при п р о - 
дуитивны х пневм ониях отдель- 
ные воспалениы е участки  л е гки к  
ом ертвеваю т и н е р е д ко  подве р - 
гаю тся  гн о й н о м у  рвсплавлению .

П ри сапны х пневм оииях всегда 
пораж вю тся  бронхи . На слизистой 
об ол очие  кр уп н ы х  бр о н хо в  обра - 
зую тся  у зе л ки  и язвы , м ел ки е  
бронхи  заполнены  лей коци там и, 
слиэью  и слущ ивш им ися зп ите - 
лиальными кл еткам и.

П ри лобулярны х, a чащ е при 
л о б а р ны х  п и е в м о н и я х  о б р а - 
зую тся  каверны  расплавления 
и б ронхоэктати ческие  каверны . 
П ервы е обра зую тся  в результате 
ом ертвения  и п осл ед ую щ его  раз- 
ж и ж е н и я  сапных очагов, сооб - 
щ аю щ ихся  с бронхам и . С о дер - 
ж и м о е  та ких  очагов удаляется 
по  бронхам , в результате  остает- 
ся  полость с неррвны м и, ка к 6ы 
изъязвленны м и стеЈ^ками, п о кр ы - 
ты м и остаткам и некротиэи рован - 
ной ткани . Бронхоэктатические  
каверны  во зн и ка ю т в результате 
п о р а ж е н и я  сте нки  кр уп н ы х  б р о н - 
хов и скопления  в них экссудата, 
из -за  че го  сте нки  бр о н хо в  те ряю т 
эластичность, растягиваю тся . Пос- 
ле  удаления экссудата просвет та- 
ки х  б ронхов  остается расш ирен- 
ны м . Из л е гки х  сапны е б актерии 
с  лим ф ой попадаю т в бронхиаль- 
ны е и сред остенны е лимф атичес- 
ки е  узлы , a с кр о в ь ю  заносятся 
в д р у ги е  органы . О д на ко  одни 
органы , наприм ер, печень, сем ен - 
н и ки  пораж аю тся  часто, д р у ги е  —  
селезенка , п очки , м ы ш цы  —  срав- 
нительно р е д ко . О чеви дно , в раз- 
ных органах сущ ествую т неодина- 
ко в о  благоприятны е условия для 
сущ ествования во збуди теля  сапа.

Х араитер сапных изм енений 
во м н о го м  обуславливается стро> 
ение м  органа.
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В лимф атических узлах при 
сапе м о ж е т  во зникнуть  неспеци- 
ф ическое  воспаление, в результа- 
те  ко т о р о го  они увеличиваю тся 
в объем е, и специф ическое , к о г -  
да в узлах обра зую тся  белова- 
ты е узе л ки  (б у го р ки ), сходны е 
по  стр оению  C узе л кам и  в л егких , 
или неправильной ф о р м ы  очаги 
C н е кротич еским и  участкам и. Н е- 
р е д ко  сапны е оча ги  в лимф ати- 
ческих узлах та кж е  подвергаю тся  
гн о и н о м у  расплавлению .

Ha слизистых об ол очках носо- 
ВОЙ полости, в гортани и трахее 
вначале обра зую тся  б у го р ки , ко - 
торы е, распадаясь, превращ аю тся 
в ЯЗВЫ C неровны ми, ка к  бы изъе- 
д енны м и краям и , саловидны м 
дном , покры ты м  гноем . О тдель- 
ные ЯЗӨЫ, сливаясь м е ж д у  собой, 
о б р а зую т сплош ную  язве нную  no> 
верхность. Ha п е р е го р о д ке  и ра- 
ковинах носа язвы  иногд а  бы> 
ваю т п е р ф о р и р ую щ и м и  (сквозны - 
м и ). П ри их заж и влвпи и обра - 
зую тся  белы е звезд чаты е рубцы .

При пораж ении  сапом  ко ж и  
и п о д ко ж н о й  клетчатки  та кж е  
сначала в о зн и ка ю т узе л ки , после 
распада ко то р ы х  о б р а зую тся  
язвы с саловидны м  д н о м , п о кр ы - 
ты е гноем  и стр упьям и . Края 
язв неровны е, изъеденны е.

В печени и се л е зе н ке  сапные 
узе л ки  бел о го  цвета, различной 
величины, с крош ащ и м ся  центро м  
и плотны м  светло>серым о б о д - 
ко м  по  периф ерии.

Д и а гн о сти р ую т can при п о м о - 
щ и глазной ал л ергической  реак~ 
ции на маллеин, се р о л о ги ч е ско - 
го  исследования по РСК и био ло - 
гической  пробы . С ущ ественное 
значение  для д и агности ки  сапа 
им е ю т данны е аскры тия и гисто- 
л о ги че ско го  исследования.

При вскры тии тр упов  основ- 
ное  внимание обращ аю т на нали- 
чие  в л е гких  и д р у ги х  органах 
бело -серы х полупросвечиваю щ их 
узе л ков  с красноваты м  о б о д ко м  
по  о кр уж н о сти , очаговой п невм о- 
нии, узе л ков  и язв на слизистых 
об ол очках верхних дыхателыных 
путей.

Сапные узе л ки  no внеш нем у 
виду сходны  с паразитарны ми, 
м и ко ти ч е ски м и  и туб е р кул е зны - 
ми. Различаю т их на основании 
данны х ги сто л о ги че ско го  иссле- 
дования. Д л я  сапны х узе лков  ха- 
р актерны : ско п л е н и я  ней тр о -
ф ильных л ейкоцитов , ка р и о р е к - 
сис в центре  узе л ков , сравни- 
тельно ш и р о ки й  лояс эпителиоид- 
ных и л и м ф оид ны х кл е то к  по  
периф ерии, позд ня я  инкапсуля- 
ция и слабое обызеествление-

Рис. I f f .  СвпнкЈе о ч а ж ки  на р а зр е зе  ко ж и  
л о ш в д и

В параэитарных уэелках силь- 
нее  вы раж ена м играция  эоэи- 
ноф ильны х лейкоцитов , рано на> 
ступает обы звествление централь- 
ной части узелка, быстро рвз- 
вивается соединительно-тканная 
капсула, подвергаю щ аяся гиали- 
новой дистроф ии . К р о м е  того, 
обы звествленны й центр пара- 
зи та р но го  узе л ка  л е гко  и пол- 
ностью  вылущ ивается. В мико- 
тических узелках обнаруживаются 
гиф ы гриба . В губеркулезных 
узелках не отмечается кариорек- 
сиса, но  обнаруж иваю тся  кислотсь 
устойчиввы е бактерии . Следует 
та кж е  иметь в виду, что туб е ^  
ку л е з  у  одноко пы тны х встречает- 
ся р е д ко .

Сапные язвы ко ж и  и слизисть1Х 
об о л о че к им ею т сходство  с яэва' 
ми при эп изооти ческо м  лимфан- 
гите, но  при нем язвы располо- 
ж е н ы  ч е тко о б р а зн о  no  ходу лим- 
ф атических сосудов; в гное язв 
л е гко  обнаруж ивается  возбуди- 
тель боле зни  —  кр и п т о ко кк . Кро> 
м е  то го , при  эп изоотическом  лим- 
ф ангите в отличие от сапа от- 
сутствую т пораж ения  во внугрен- 
них органах: у  больны х эпизооти- 
че ски м  лим ф ангитом  лошадей 
результаты  алл ергической  и серо- 
л о ги ческой  реа кц и й  на can отри- 
цательные.
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Рис. 112. Свпные узлы  и язвы  на ко ж е  
лошади

Рис. 113- Сәпные уәлы на р а зр е зе  и язвы, 
по кр ы гы е  струпьям и, нв к о ж е  лош вди



САП

Рис. 114. Первичны е свпные узе л ки  нө но- 
С080Й п е р е го р о д ке  лош вди
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Рис. 115. Свпные уэлы и лзвһј с »иэъеден- 
ными» неровнь>ми кр вя м и  нв носовой пе- 
р е го р о д ке  лош ади
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Рис. 117. Яэөы и звеэдчатые ру^бцы, об рә - 
зовавш иеся пр и  эаживлении яэе на носо- 
вой п е р е го р о д ке  лош ади
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Рис. 116. М ногочи сленны е язвы , образу^ю- 
щие сплошну^ю яэвеннугю поверхность, 
на носовой п е р е го р о д ке  лош ади
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Рис. 119. Сапные лзеы на слизистой обо* 
Л О ч к е го р га н н  л о ш в д и

Рис. 116. Сдпные буггорки, о кр ум е н н ы е  
красны м  о б о д ко м  периф окального  вос- 
паленил, в л им ф агическом  уәле лош ади

Рис. 120. С впные уәелки в л в гко м  лошади
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Рис. 122. Сапные үзелни с периф оквль- 
нь(м воспалением в л е гких  лош ади

Рис. 121. М илиарны й can л е гки х  лош ади

FVc. 123. Сапнои узе л о к  в л е гко м  лош ади 
C некрозом  в центре (о кр а ска  гем атокси - 
лин-әозином)
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Рис. 124. Сапнвя сливнвя б ронхопневм они я  
у лош вди

“ - ( İ t

- 1 ,

1̂4

C' /  ■ ®E.t» ’ Рис. 125. Сапная бронхопневм ония с кавер- 
нам и у лош ади

Рис. 126. Сөп л егких  лош ади. Больш инсгво 
альвеол заполнены  серозно -ф ибриноэ- 
ным экссүдатом (о кра скө  гем атоксилин- 
ЭОЗИНОМ )



Язвенный л и м ф ангоит вы зы - 
ввется не о б р а зую щ и м  сп о р  гр а м - 
полож ительны м м и кр о б о м  С о гу - 
nebacterıum  p se u d o tu b e rcu lo s is . 
О днако М анни нгер , М онгрел ь , 
Рейн выделяли от больны х лош а- 
дей и д р у ги е  м и кр о б ы  (д ип л о - 
и стр е пто и о кки ) и п о это м у  счи - 
тали, что  язвенный лим ф ангоит 
может быть вызван разны м и 
м икробами.

К язвенном у пим ф ангои ту  вос> 
приимчивы, главны м о б ра зом , 
однокопы тны е. В ли тера туре  от- 
мечены случаи естественного за- 
ражения ве рблю д ов, о в е ц  и ко з , 
которое происходит чер ез по- 
вреж д енную  к о ж у  (ссадины, ра- 
ны и т . п.).

У лош адей и ослов заболева- 
ние характеризуется  воспалением  
подкож ной клетчатки  и лимф ати- 
ческих сосудов, образованием  ло  
ходу их узл ов и язв. П ора ж ени е  
чвще начинается с конечностей . 
На месте проникновения  м и кр о - 
бов возникает се р о зн о е  воспале- 
ние п о д ко ж н о й  клетчатки  и ее 
лимф атических сосудов, no  хо д у  
которых вначале ф о р м и р ую тся  
узлы, a затем  гноящ иеся язвы. 
Последние за ж и ваю т с образова- 
нием рубцов , но  п о  сосед ству  с 
эаживш ими во зн и ка ю т новы е яз- 
вы. В п о д ко ж н о й  клетчатие острое  
воспаление постеп енно  переходи т 
в хроническое  с активны м  раз- 
ростом соед инительной ткани. 
6 результате это го  происхо д ит 
утолщение подкож нО й клетчатки, 
еозникает слоновость конечности . 
Возбудитель я зве нного  лим ф ан- 
гоита из этих оча гов пораж ения  
может заноситься во внутренние

Рис-128. К о ж а  лош өди нв раэрезе  пр и  сло- 
ҺОЗОСТИ конечности

к

органы  —  легкие , печень, п о чки  
и вызвать в них образование  м е - 
тастатических очагов. В п очках  и 
печени они и м е ю т вид гнойни ков , 
н о  с суховаты м  крош ащ и м ся  со - 
д е р ж и м ы м . П о  п ериф ери и гн ой - 
ника  им еется соед инител ьно - 
тканная капсула. В л е гки х  метаста- 
тический  процесс протекает в ви- 
д е  н е кр о ти ч е ско й  (тво р о ж и сто й ) 
пневм онии, захватываюияей нес> 
ко л ь ко  д о л е к  или д аж е  д о л ю  лег- 
КОГО-

М . Г. Тартаковский наблю дал 
это заболевание у  верблю д ов. 
О н о  соп ров ож д а л ось  образова- 
нием  некр о ти ч е ски х  оча гов  (типа 
сухих гн о й н и ко в ) в лимф атических 
узлах и ле гких .

У овец  и к о з  C o rynebacte rium  
pseu do tu be rcu los is  вы зывает во 
внутренних органах (печени, поч- 
ках и д р .)  ф о рм и ров ание  о ч а ж - 
ко в  б е л о го  цвета с крош ащ и м ся  
или м а ж ущ и м ся  с о д е р ж и м ы м  и 
соед инительно-тканной капсулой 
no периф ерии.

Д и а гн о сти р ую т язвенны й л и м - 
ф ангоит на основании патолого- 
анатом ическнх и зм ене ни й  и ре> 
зультатов б а кт е р и о л о ги ч е с ко го  
исследования. И зъязвления ко ж и , 
хараитерны е для я зве нного  лим» 
ф ангоита, м о гу т  наблю даться  
п ри  сапе и эп изооти ческо м  лим - 
ф ангоите. О тличаю т can от язвен- 
н о го  ли м ф ангоита п о  п о л о ж и - 
тельны м  результатам  специф и- 
ческих  ал л ергических реа кций , a 
та кж е  п о  сво еобраэны м  пора> 
ж е н и я м  л егких  и слизистых о б о - 
л о ч е к  носовой полости. П ри зп и - 
зо о ти че ско м  л и м ф ангоите  в отли- 
чие  от язве нного  в гн о е  язв обна*

ЯЗВЕННЫИ ЛИМФАНГОИТ

руж ивается  сп ециф иче ский  во зб у- 
дитель боле зни  —  к р и п т о к о к к . У 
о в е ц  и к о з  изм енения  при язвен- 
но м  л и м ф ангоите  сходны  с ту- 
б е р кул е зн ы м и , о д н а ко  отличаю т- 
ся они  от последних отсутствием  
в очагах п ораж ения  ки слотоустой- 
чивых б актерий , a в капсулах, 
о кр у ж а ю щ и х  гн о й н и ки ,—  эпи- 
телиоидны х и ги гантских  кл еток.

Рнс. 127. Язвы и слоновость конечности 
лсмјЈадн

5. П. И. Кокуричев
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Рис- t30 . Сливнвя көзеоэнвя пневмоим 
лош ади

Рис. 129. С лоновосгь и язвемное пора- 
ж ение  конечностм лош ади

Рис. 131. Абсцесс в ко ж е  лош ади на раз- 
реэе



ЯЗВЕННЫЙ ЛИМФАНГОИТ

Рис. 132. Гнойное воспаление лимф ати* 
ческого у^злв еерблю да на раарезе

Рис. 133. Н екро ги ческне  очв ги  ■ ле гком  
верблю дв



КРЛИЭНТЕРОТОКСЕМИЯ
ПОРОСЯТ
{ОТЕЧНАЯ БОЛЕЗНЬ)

Вызывается ге м ол и ти чески м и  
ш там м ам и Е. co li (0126, 0111), 
ко то р ы е  п р о д у ц и р у ю т  токсин  
гем оли зи н  вы сокой активности. 
Наблю дается у  п оросят после 
отъем а при оби льном  бел ко вом  
ко рм л ени и ; р е ж е  встречается у 
ж ивотны х более ста рш его  воз- 
раста. Клинически заболевание 
проявляется угнете нны м  состоя- 
нием, отсутствием  аппетита, шат- 
кой  п оход кой , отечностью  век 
и п о д ко ж н о й  клетчатки области 
головы ; наблю даю тся та кж е  нару- 
ш ение коор динаци н  д виж ений, 
парезы , параличи. П р од ол ж ите л ь- 
ность болезни от нескол ьких ча- 
сов д о  7 суто к. Больш инство забо- 
левших ж ивотны х погибает.

Интенсивность патолого-анато- 
м иче ских  изм енений зависит от 
п род олж ительности  болезни. В 
сверхостры х случаях видим ы е и з -  
м енения м о гу т  отсутствовать. О ни

я рче  вы раж ены  при п р о д о л ж и - 
тельности болезни 5— 7 дней. На- 
блю дается  застойная ги пере м и я  
к о ж и  уш ей, ж ивота , отечность 
век, п о д ко ж н о й  клетчатки  у  осно - 
вания уш ей, в области лба, ж ивота. 
В полостях, особенно  в б р ю ш ной , 
обнаруж ивается  значительное ко -  
личество слегка  мутноватой ж и д -  
кости  с нитям и ф ибрина. Л е гки е  
ги пере м и рованы  и отечны . С тенка 
ж е л у д ка  утолщ ена, на р азрезе  
че тко  заметен студневидны й ин- 
ф ильтрат в подслизистом  слое. 
С лизистая о б о л о ч кв  ж е л у д ка  
обы чно  ги перем ирована . Б ры ж ей - 
ка  студ невид но  отечна. С пираль- 
ная петля обод очной  ки ш ки  ка к

6ы  п о кр ы та  студ невид ной масссж 
С тенки  ки ш ечника  утолщены, 
отечны , с кровоизлияниям и под 
серо зны м и п окровам и .

Л и м ф ати чески е  узлы  брыжей- 
ки  увеличены , отечны . При гисто- 
л о ги че ско м  исследовании обна* 
руж иваю тся  м уко и д н о е  набуха* 
ние сте но к  кровеносны х сосудов, 
д и строф ические  изм енения в 
центральной нервной системе и в 
паренхим атозны х органах.

Д и а гн о з  ставится на основании 
кли нических данны х и патолого- 
анатомических изм енений. Выде- 
пение гем оли ти чески х штаммов 
Е. CO İİ является подтверждением 
диагноза.

Рис. 135. О те к б р ы ж е й ки  ободочноЯ 
ки ш ки  поросенка

Рис. 134. О те к  стенкм  ж е л уд ка  поросенка



Сепсис —  инф енционное эабо- 
левание, вы эы ваемое м и кр о о р га *  
низАлами, ц и р ку л и р у ю щ и м и  в 
крови, и их то ксинам и . Н ахож д е* 
ние м и кр о б о в  в кр о в и  называется 
бактериемией. Н о  не всякая б а к -  
териемия вызывает сепсис. В по- 
даеляющем больш инстве случаев 
микробы в кр о в и  ун и ч то ж а ю т- 
ся ф агоцитами. С елсис наступает 
при сниж ении резистентности  о р - 
ганизма, ко гд а  е го  защ итные 
приспособления не м о гут  сп ра - 
виться с инф екцией.

Возбудителям и сепсиса м о гу т  
быть р>азные м и кр о о р га н и зм ы , 
как малопатогенны е, напр им ер  
Е. COİİ, так и очень патогенны е —  
Вас. anihracis, Ps. m a lle i и др . В за- 
висимости От вида возбуди теля  
различают селсис с т р е п т о ко кко - 
вый, стаф илсжокковы й, сиби реяз- 
венный, сальмонеллезны й и т. д.

М есто внед рения м и кр о б о в  в 
организм называю т во рота м и сеп> 
сиса. Различают сепсис раневой 
(хирур>гический), пупочны й, пос- 
леожоговый, п ослерод овой и т. д- 
В случаях^ ко гд а  не  о б наруж ив аю т 
ворот сепсиса, е го  называю т 
криптогенны м  (c ry p io s  —  с кр ы - 
тый); наблю дается он при  обост> 
рениях латентно про те ка ю щ и х 
инфемций.

Н1ес/^отря на то  что сепсис вы- 
зывается разныдли м и кр о б а м и , 
клиническое проявленйе  боле зни  
и м орф о логи чески е  изм енения  
бывают более или м е н е е  одно> 
родны.

Сепсис м о ж е т  протекать  в ви> 
де септицемии, се п ти копи ем ии  и 
хрониосепсиса (пием ии).

С е п т и ц е м и я  (остры й сеп - 
сис) кл и н й че ски  проявляется  
высокой те м п ературой , у гнете н- 
ным состоянйем  ж й в о т н о г о , уча* 
щенным дыханйедл, наруш ением  
двятельностй серд ца  й д р у гй х  
органов. И ногда  наблю дается 
желтуха. При ге м а то л о ги че ско м  
исследованйи о б н а р у ж и в а е тс я  
лвйкоцитоз за  счет увеличения 
колйчества нейтроф йльны х пей- 
коцйтов й ге м о л и з с образова- 
нием ж елчны х пигм ентов .

При вскры тйй тр упов  наиболее 
характерным п р й зна ко м  сепсиса 
у большйнства ж йво тны х  являет- 
ся увелйчение селе зенки , иногд а  
в несколько  раз. Капсула ее  на- 
пряжена, п ул ьп а  р а зм я гче на , 
легко соскабливается о б ухо м  
ножа; с тр уктур а  органа сглаж ена. 
На гйстопрепаратах м н о го  нейтро*

ф йльны х л ейкоцйтов , распадаю - 
Щ йхся эрй троцй тов  й б у р о го  
пигм ента . Н аблю даю т увелйчение 
Л ймф атйческйх узл ов, особе нно  
р е ги о н а р н ы х  к  с е п тй ч е с ко м у  
очагу.

К р о м е  то го , во  внутреннйх 
органах обн а р уж и в а ю т наруш е- 
ния  кровообра щ ения , ди строф й- 
чесиие  и вослалительны е и зм е - 
ненйя.

Н аруш ения кров ооб ра щ енйя  
о б усл а вл й ва ю тся  п о в ы ш е н н о й  
п ронйцаем остью  сте но к кр о в е - 
носны х сосудов, особе нно  кап ил - 
ляров, вследствйе ч е го  появ- 
ляю тся  точечны е, пятнйстые, по- 
лосчаты е й д р у го й  ф о р м ы  к р о -  
войзл иянйя  на серозны х п о кр о - 
вах (плевре, б р ю ш й н е , под  эпи- и 
эн д ока рд ом ), в слизистых обо  
лочках (ко н ъ ю н ктй ве , гортанй, 
тр ахее  й  т . д . ) .  Н е р е д ко  наблю -

даю тся  тр о м б о зы  сосудов, зм б о - 
лия и образование  йнф арктов 
в п очках , сел е зенке  й д р у ги х  ор~ 
ганах,

Д и стр о ф й ч е скй е  й зм ене нй я  
являются следствием  интоисика- 
цйй й вы раж аю тся  в зернйстой , 
ж и р о в о й  дйстроф йях и н е кр о з е  
отдельны х гр у п п  кл е то к  в печенй, 
м йО карде, почках.

Рйс. 136. Рвна нв конечности  лош ади с 
ом озоливш им и ся  кр в я м и  и свищевом ход 
е полость венечного  суставв, явившийся 
исходны м  очагом  раневого  сепсиса
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Рис. 137. Восллление пупочного квнагика 
теленкв, о6усло1ившве ■ озиикновемиө п у -  
почного cencHca

Рис. t38. ГНОЙНМК e п е ч е н и  к р у л н о г о  po* 
г в т о г о  CKOra, ЛВИВШИЙСЯ в о р о т ө м и  c e n o tc a



Воспалительные и зм е н е н и я  на- 
бгюдаются в в ор отах  и сеп ти - 
ческом очвге, a та кж е  8 ор гвнах  —  
мествх наибольш ей к о н ц ен тр а - 
ции микробов. В о кр уг  них сквпли - 
■аются лейкоциты, р а зм н о ж а ю тся  
клетки ретикулоги стиоцитарной  
системы. Н аиболее часто  воспа - 
ление при сеп ти цем и и  н аб л ю - 
Аается в легких.

С е п т и к о п и е м и я  —  сеп - 
сис, вызванный гн о е р о д н ы м и  
микробами (стрептококкам и , ста- 
|}1илококками, си н е гко й н ой  па- 
почкой и Ap.)i при з а тя ж н о м  те- 
чеиии солровож дается о б р а зо -  
9анием множ ественны х гно йнич - 
(ов в различных ор ганах. В ел и - 
1мна гнойничков к oл eб л eт çя  от  
:ле видимых д о  1 с м  в д и ам етр е .
) центре гнойничка находятся  
микробы и экссудат, с о д е р ж а -  
дий лейкоциты в различной  с те - 
IBHM дистрофии и распада; по  
[раям гнойника —  ц ел ы е  н ей тр о - 
(1йльные ле йко ц иты , ф и б р о -  
>ласты. При сеп ти ко пчем ии  так- 
кө, как и лри сеп ти цем и и , м о гу т  
1азвиться кровоизлияния , д и с тр о - 
Ьичесхие и воспалительны е п р о - 
№ССЫ.

Х р о н и о с е п с и с  н а б л ю - 
|ается при наличии a о р га н и зм е  

течение длительно го  вр е м е н и  
ептического очага, н а п р ч м е р  
нойииков в печени п ри  тр авм а - 
ичесхом ретикулите. В случ аях  
слабления реэи стен тности  ор га -  
нзма, микро бы  и п р о дук ты  их 
бмена поступают в кро вь , вы - 
ывая обострение (всп ы ш ку) за - 
олевания. Если о р га н и зм  сп р ав - 
яется с оч ер ед н ы м  п о ступ ле - 
ием м икробов и то ксинов  в 
роеь, то  устанавливается рав* 
овесие м еж ду  м а к р о -  и м и к р о -  
рганиэмами. Э т о  равно ве сие  м о -  
ет вновь наруш иться п р и  н ебл а - 
>приятных условиях сущ ество - 
жяя животного. П ри  хр о н и о - 
incHce наблю дается и схудание, 
леря лродуктивности . С р а в н и - 
1Льно часто встречается  воспа- 
жив суставое и сеп ти ческий  
|докардит, он  возн и кае т  п о д  
жствием м и кр о б о в , п о вр еж - 
1ЮЩИХ клапаны  сер д ц а , что 
здает условия д ля  о тло ж ен и я

них тр ом бо цитов , ф ибрина.

СЕПСИС
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п е и ко ц и то в ; в  р е з у л ъ тв т е  н а  
кла п ан ах  о б р а э у ю тс я  М влож ения ■ 
е и д е  цветно й  к а п у с ты . О н и  р а з-  
м я гч а ю тс я , р в з р у ш а ю тс я , кусо ч - 
ии ия м о г у т  эа и о си ть ся  с  к р о вы о  
ш д р у ги е  о р ган ы , вы зы яа ть  эм б о - 
ли ю  с о с у д о в . П р и  вы ж иван ии ж и- 
во ти ы х тр о м б и ч е с ки е  о гл о ж е н и я  
н а  кла п ан вх  п р о р а с та ю т  со е ди н и - 
тельм оА  тк ан ь ю , с га н о в я тс я  п ло т-  
ны м и и в них н е р е д к о  о ткл ад ы - 
в а е тс я  и зв есть .

Д и а гн о с ти р у ю т  сепсмс на ос- 
нОваиии клии ич ео си х прмзнаков 
(еы ссж в я  те м л е р а ту р а , угнетен- 
н о е  со с то я н и е , нейтрофильный 
л е й к о ц и то з ), патолого-аиатоми- 
чө ских  д ан и ы х  (нали чие  селтмчес- 
к о го  о ч а га , увели ченм е селеэен- 
к и , кр о во и эл и ян и я , миогочислен- 
ны е  гнойнички и т . д . )  и результа- 
Т08 б а к те р и о л е п хч е ско го  иссле» 
д о ва н и я  (м и к р о б ы  вы севаю тся из 
кр о ви  и о р ган о в ).
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Рис. 144. Тромбоз кр у п н о го  сосуда и вос~ 
лаление легких лошади

Рис. 145. Белый инф вркт e селезенке  ло- 
шади

Рис. 146. Белые инф вркты  e почке  лош вди
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Рис. М 7. М кож ественны е  гноинини e лег-
КИХ 09ЦЫ

Рис. i 48. Миогочиспенныв гной н и ки  e пе- 
чени коро вы
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Рис, 149. М и о г о ч и с л е н и ы е  г н о й н и к и  в  поч~  
к е  ж е р е б е н к а

Р и с . 150. Л Л н о ж е с т е е н н ы е  г н о й н и к и  
(с е п т и к о п и е м и я )  e л е г к и х  ге л е н к в

Рис. 152. М н о го ч и с л е н н ы е  в б с ц е с с ы  e п о ч -  
к е  с в и н ь и

Рис. С к о п л е н и е  м а к р о ф а го в  в о к р у г  
микробов —  в о з б у д и ге л е и  се п с и с а  в п е - 
чени л ош ад и (о к р а с к ө  ге м а т о к с и л и н -  
әозином)



Болезни, вызываемые микоплазмами

М и ко л л а зм ы  предста вляю т собой  гр у л п у  микроорганизмов, за~ 
н им аю щ их п р о м е ж у т о ч н о е  п о л о ж е н и е  м е ж д у  ба кте р и я м и  и өи- 
р уса м и . C баўо^вриями их сближ ает способность расти  на бескл е - 
то чн о м  субстрате, a с  еирусам и  —  способность п р о хо д и ть  че р е з 
бактериальны е ф ильтры , не  теряя сеойстө. М и кол л аэм ы  обладаю т 
больш им  п о л и м о р ф и эм о м , обусловленны м  цинлом их раэеития. 
О нй  не  и м е ю т кл е то чн о й  стенки , сеойствениой б а кте р и я м , 
н о  их  ядерное  со д е р ж и м о е  (Л Н К )  о к р у ж е н о  грехсл ойной  м е м - 
^ а н о й .

УИиксх1лазм ы  ш и р о ко  распространень! в п риро д е . G настоящ ее 
врем я  известно  о ко л о  50 видов. С р еди них есть б еэусл о вно  пато- 
генны е, ка к , налри м е р , M ycop lasm a m yco ides; условно  п атоге н- 
ные, пр о яв л я ю щ и е  свое пато ге нное  действие е ассоциации с д р у -  
ги м и  м и кр о о р га н и з м а м и  или п р и  р е з к о м  ослаблении р езистент- 
ности м а кр о о р га н и зм а , и соверш енно  непатогенны е виды.

В настоящем альбом е м ы  п р и в о д и м  р и с у н ки  и описания иэме> 
нений то л ь ко  п р и  гр е х  заболеваниях.' перип невм онии  к р у п н о го  
р о га то го  скота, п л евр опневм они и  ко э  и энзо о ти ч е ско й  пнев- 
м о н и и  свиней, п р и  к о го р о й  п о  п оследним  данны м  основны м  
во зб уд и те л е м  являю тся  м иноплазм ы .



П ери пневм о ни я  вы зы еается  
очень м е я ки м , едва заметны м  
под световым м и кр о с ко п о м , чр е з- 
вычайно п ояи м о рф ны м  м и кр о о р -  
ганизмом M ycop lasm a m ycoides.

Ҝ п ерипневм онии во спри им - 
чив крупны й рогаты й с ко т , зубр ы , 
яки и буйвояы . За раж ени е  п роис- 
ходит гяавны м  обраэолл азроген - 
ным путем при  ко н та кте  зд оровы х 
животных с больны м и.

Возбудитель боя е зн и  из  б р о н - 
хов попадает в л е го чн ую  ткань, 
где өыэывает воспаление вначале 
перибронхиальной ткани , затем  
междольковой совд и н и те л ьн о й  
тквни. Н е скопько  п о зд н е е  воспа- 
лительный п роцесс п е р е хо д и т на 
легочные альвеолы.

Воспалительный п роцесс в я е г- 
ких лри л ерилневм онии п роте - 
кает по типу  ф иб ри иозно й  пнев- 
монии с хоро ш о  вы раж еииой ста- 
дийностью воспаления. Распрост- 
раняется процесс постепенно, 
эахватывая д о л ь ку  за  до п ько й . 
Поэтому при вскры тии павших или 
вынужденно п рире занны х боль - 
ных ж ивотны х о б н а р уж и в а ю т 
в дольках л е гк о го  все стадии раз- 
вивающегося в иих ф и6риноэно> 
го воспапения.

При развивш е/ися воспаяи^ 
тельном процессе  од и и  дол ьки  
легиого находятся в состоянии 
гиперемии и воспалитвльного 
отека, д р уги е  —  в стадии красной 
гепатизации, третьи  —  в стадии 
серой гепагизации. Ө зависим ости 
от стадии лроцесса л ор аж енны е 
дольки л е гко го  окра ш ены  в ра з - 
личные цвета, неод и на ково й  кои - 
систенции и им е ю т р а з н у ю  плот- 
ность.

Гиперемированные и отекш и е  
дольии л е гко го  кр а сн о го  цвета, 
рыхяой консиствнции, при  оп уска - 
нии в воду пяаваю т, но  не на по- 
верхности воды, ка к  зд оров ы е  
дольки л е гко го , a п о гр уж а ясь  в 
глубину. С поверхности  разреза  
этих долек стекает пеиистая ж и д - 
кость.

Дольки в стадии красной  гепа* 
тизации те м и о -кр а сн о го  цвета, 
тонут в воде, п о  консистенции 
напоминают печень, я е гко  рвутся 
при надавливании. С п овер х- 
ности разреза таких д о л е к  сте - 
кает красная ж и д ко сть , иэ бр о н - 
хов выдавяиваются п р о б ки  ф иб- 
рина. На гистопрепаратах в по> 
раженных альвеолах находят 
большое количество  зр итр оцитов  
и нити ф ибрина.

Д о л ь ки  в стадии серо й  гепа* 
тиэацич се р о го , кр а сн о -се р о го  
ипи ж в л т о -с е р о го  цвета, та кж е  
тонут в воде, д р я б л о й  консистен- 
ции. С п овер хности  р а зр е за  д о - 
л е к  стекает м утная ж и д ко сть . 
А пьвеолы  и б ронхи ол ы  за пол - 
нены  экссудатом , сод е р ж а щ и м , 
кр о м в  ф ибрина, сравнительно 
б ольш ое коли чество  лейкоцитов .

М е ж д о л ь ко в ы е  соединитель- 
но -тканны е п р о сл о й ки  сильио 
расш ирень!, студневидны , п р о пи - 
таны се р о зн о -ф и б р и н о зн ы м  экс- 
судатом . Р азнообразная о кр а ска  
ле го чны х д о л е к  и расш ирениы е 
м е ж д о л ь ко в ы е  соед и н и те л ьн о - 
тканны е п р о сл о й ки  пр и д а ю т л е г- 
к о м у  пе стр ую  о кр а с ку  (м р а м о р - 
ный р и суно к). В о кр у г бронхов , 
кров еи осны х  сосудов и на границе  
альвеол с м в ж д о л ь ко в о й  соед и- 
нитвльной тка нь ю  наблю даю тся 
та к назы ваемы е гнезда, или зоны  
органиэации, представляю щ ие со - 
бой  скоп л ения  гистиоцитов и 
пим ф оидны х кл еток.

В лимф атических и кр о в е н о с- 
ных сосудах п о р а ж е н н о го  участ- 
ка  я е гки х  часто о б н а р уж и в а ю т 
тр ом бы , обусловливаю щ ив на- 
руш е ни е  кр о в о сн а б ж е н и я  и отток 
пим ф ы , a в п осл ед ую щ ем  —  н е к- 
р о э  вослаленной ткани  л е гко го . 
О м ер тве вш и е  участки  д о л го  сох- 
раи яю т дольчаты й р и с у н о к  лег- 
ко го .

В о кр у г  ом ертвевш их участков 
л е гк о го  об ра зуется  с о е д и н и - 
тельно-тканная капсула. К о гд а  
часть ом ертвавш ай ткани, лриле- 
га ю щ е й  к  капсуле, лод вергнется  
р аствор ени ю  и рассасыванию , 
м е ж д у  м е ртв ой  тканью  и калсу- 
лой появляется щ елевидная ло- 
лость. Бояьш ая часть ом ертвев - 
ш ей ткани  остается в виде сухо го  
н е кр о ти ч е ско го  участка внутри 
калсулы  (секвестр).

К р о м е  л е гки х , в лроцесс 
вовлекаю тся  плевра, л ерикард , 
р е ги онарны е  ли м ф ати чески е  у з - 
лы.

На плевре об наруж иваю тся  
лле нки  и лласты ф ибрина, ко то - 
ры е  п остепенио  л од вергаю тся  о р - 
ганизации, то  есть лрорастаю т 
соед инительной ткаиью .

В полости серд ечной  с о р о ч ки  
та кж е  накапливается ф иб ри ноз- 
ный зкссудат, влоследствии п о д - 
вер гаю щ и йся  рассасыванию  или 
организации-

С р едостенны е и бронхиаль- 
ны е лим ф атические  узлы  р е з ко
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увеличиваю тся  в объ ем е, сероэ- 
н о -ф и б р и и о зн о  вослалены и не- 
р е д к о  с о ча ж ка м и  некроза .

П ри вы эдоровлении ж и во тн о - 
го  ф ибри нозны й  экссудат, со д е р - 
ж ащ и йся  в неом ертвевш ей  части 
л е гк о го , п од  действием  ф е р м е н - 
тов, вы дапяем ы х лейкоцитам и, 
разж и ж а е тся , удаляется череэ 
б р о н хи  или ли м ф ати чески е  сосу-< 
д ы  (стадия разреш е ни я). Часть 
это го  экссудата организуется, 
то  есть зам ещ ается  м о л о д о й  сое- 
динител ьной тканью , интенсивно 
р а зм н о ж а ю щ е й ся  в о кр у г  брои - 
хов, сосудов и со  сто роны  м е ж - 
д ол ьков ы х  соед инительи о-ткан - 
ных л е р е го р о д о к . Вследствие это- 
го  м е ж д о л ь ко в ы е  п е р е го р о д ки  
р е з к о  утолщ аю тся, о тче го  ле гки е  
значительно уллотняю тся  (инд у- 
рация).

Д и а гн о сти р ую т перил невм о- 
нию  на осиовании эп и зо о то п о - 
ги че ски х  даиных, кл и нической  
картины , результатов реакции 
связы вания ко /иплем ента , латоло- 
го « а н а т о м и ч е с к и х  и з м е н е н и й  
(ф и б р и н о зи о е  воспаление л е гки х  
с  р а з к о  вы раж а нной  м р а м о р - 
ностью ). О д и а ко  след ует им еть 
в виду то , что  изм ене ни я  в л егких , 
сход ны е  с наблю даем ы м и при 
п ерип невм онии , м о гут  бы гь лри 
ге м о р р а ги ч е ско й  септи цем и и и 
обы чной ф и б ри нозной  п нев м о- 
нии. П ри этих болезнях в м е н ь - 
ш ей м е р е  лораж ается  /и е ж уго ч - 
ная соединительная ткань. П р о - 
сл ой ки  ее не расш ирены  и не 
инф ильтрированы  се р о зн о -ф и б - 
р и и о зны м  экссудатом . H e вы ра- 
ж еиы  та кж е  гнезд а , или зоиы  
ор ганизации, хара ктери ы е для пе- 
ри л невм онии  кр у п н о го  р о га то го  
скота . Эти зоны , ка к  укаэы ва- 
лось вы ш е,о бразую тся  кл еточ- 
ны м и скоп л ения м и  в о к р у г  б р о н - 
хов, сосудов и ло  хо д у  м е ж д о л ь - 
коөы х с о е д и н и т е л ь н о -тка и н ы х  
лро слоек. П ри лостановке  д и аг- 
ноэа учиты ваю т эп изоотол оги - 
ч е скую  обстановку, a та кж е  
п р о и зво д ят б а кте р и о л о ги че ско е  
исспедование. П ри ластереллезе 
вы деляю тся  латогеииы е би п о - 
л ярио  окраш иваю щ иеся  м и кр о б ы .
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Рис. Ј53. Уиастки ф и б р инозного  воспале- 
ния л егких  кр у п н о го  р о га то го  скота
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Рис. 154. Ф и б р и но зно е  воспаление плееры 
и  л егких  кр у п н о го  ро га то го  скота
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Рис. 155. ( I  и 1İ) Ф и бр и но эн о е  воспалвние 
л е гки х  кр у л н о го  р о гв то го  с ко гв . На раэре- 
з е  участкм нрасмой н  се р о й  гелвгиэацим

|sÄ
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Рис. 156. ( I  и I I )  Ф и бр и но эн о е  воспале- 
ние  л өгких  кр у п н о го  р о гв то го  скота. 
Р еэкое расш ирени« м еж д олько вы х пе- 
р е го р о д о к

5. П. И. Кокуричев
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Рис. 157. Расширение и инф йльгрвция 
соединнтельно-тканны м и кя е тка м и  /меж- 
дольковы х п е р е го р о д о к  в л е гких  кр у п н о го  
р о га то го  скота  ^окрвска  гем атокси ли н- 
эози ном )

Рис. 158. У частки красной и серой гелати* 
зации в л ө гко м  кр у п н о го  ро гато го  скота- 
Утол1цение плевры  в результате органй- 
зации фибрина
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Рис. 159. С екаестр  в л е гко м  нрүпмого  
р о га го го  скота
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Рис. 160. Ф и бр и но эн ы й  п ерика рдит к о р о - 
вы. Полость сердечной  со р о ч ки  заполнена 
ф ибрином  в стадии организации



Плевропневмония выэывается 
микоплвзмой М . m yco ides capri. 
В естественных условиях к  плевро- 
пневмонии восприим чивы  то л ько  
козы. Зараж ение происходит, 
по-видимому, азр о ге н н ы м  п уте м  
при тесном контв кте  здоровы х 
жмвотных с больны м ң. На воэ- 
никноввнив заболевания влияю т 
различные стрессы , ослабляю - 
щие резистентность ор га ни зм а  
(транспортировка, н е по л н о ц е н - 
ное корм ление, перегревание  
или переохлаж дение и Др-)- 

Болезнь характериэуется  се> 
роэно-ф ибриноэной или ф ибри - 
нс^ной лневмонией, о сл о ж н я ю - 
щейся плевритом  и п е р и ка р д и - 
том. Клинические призна ки  плев-

роп невм онии : угнете нное  состоя- 
ние, откөэ от ко р м а , вы сокая 
тем пература , истечение иэ носа, 
каш ель.

П невм онии при укаэанной 6 о - 
лезни лобулярны е и лобарны е. 
П о р а ж е н н ы е  у ч а с т ки  л е гк и х  
уплотнены , на разреэе  кр а сн о го  
или серо вато го  цвета, иногд а  
пестры . П ри этом  участки  красной 
гепатизации че р е д ую тся  с участ- 
кам и  серой гепатизации (м ра - 
м орность ). И ногда  в л е гки х  на- 
блю даю тся  очаги ом ертвения  с 
п оследую щ ей  инкапсуляцией или 
гн о й н ы м  расплавлением  о м е р т - 
вевш их участков . Плевра утолщ е- 
на, п о кр ы та  пленкам и ф ибрина.

П озднее  ф ибри н  прорастает сое- 
динительной тканью . 6 полости 
серд ечной с о р о ч ки  сод е рж и тся  
серо зн о -ф и б р и н о зн ы й  зкссудат, 
подве ргаю щ ий ся  органиэации при 
вы здоровлении ж иво тного .

Л им ф ати чески е  уэпы  гр уд н о й  
полости  увеличены  вследствие 
ги перплазии . В д р у ги х  органах

■ ■

Рис. <62. Ф и б р и н о з н о -н е к р о т и ч е с к о е  
воспвление л егких козы

Рмс. 161. С өро зн о -ге м о р р а ги чвско ө  вос- 
паление л егких  козы
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и з м е н е н и я  о т с у т с т в у ю т ,  эа  
и скл ю ч ени ем  единичны х кр о в о - 
излияний, ко то р ы е  встречаю тся 
е селе зенке , печени, почках. В ж е - 
л уд о чн о -ки ш е ч но м  тр акте  м о ж е т  
возникать катдральное воспале> 
ние. Д и а гн о з  ставится с учетом  
эп изооти ческо й  обстановки , по

кл и ии чески м , патолого-анатоми' 
ческим  п р изна кам  и результв* 
там  б а кте рио л оги ческо го  исслс' 
дования. П рименяется  также се* 
р ол огическая  реакция  связывания 
ком пл ем е нта . В случае необхо- 
д и м ости  ставится биопрсба на 
ко зл е н ке .

Рис. 163. Ф м б ринозное  воспвление плеврь! 
и л « гких  ко эы

Рис. 164- Ф и б р и н о з н в я  п н е в м о н и я  с  нек> 
р о з в м и
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Рис. 165. Ф и бр и но зно -ф и бр о зны й  плеериг 
у  КОЭЫ

Рис. 166. Ф и б р и но зно е  өоспөление с 
н е кр о за м и  е л е гких  коэы



ЭНЗООТИЧЕСКАЯ
ПНЕВМОНИЯ СВИНЕИ

Э н э о о т и ч е с к а я  п н е в м о н и я  
(энэоотическвя  вирусная пнев- 
м ония , м икоп л в эм озная  пнев- 
м ония  свиней, инф екц ио нная  
п н в в м о н и я  с в и н е й )  —■ ш и р о к о  
расп ространенно е  заболевание  
по  преим ущ е ству м ол о д н я ка  сви- 
ней. Заболевание обы чно  во зни - 
кает в хоэяйствах с плохим и усло- 
виями соде рж ани я  и корм л ени я .

При б а кте р и о л о ги че ско м  ис- 
следовании тр упов  и вы нуж д ен - 
но  приреэанны х ж иво тны х в ы д в ' 
лявтся различная м и кр о ф л о р а ; 
пастереллы, с тр е п то ко кки , пнев- 
м о ко кки , синегнойная палочка.

В 50-х годах иэ л егких  больны х 
свиней был вы делен вирус, вы эы- 
ваю щ ий при  экспери м ентальном  
за раж ени и  п не в м о ни ю  у  ж и во т- 
ных.

П озднее , к р о м е  б актерий и ви- 
руса, иэ  л е гких  больны х п нев м о- 
нией свиней вы делены  различны е 
виды м и ко п л а зм  (М . sn ipneu- 
m oniae и д р .), ко то р ы е  та кж е  вы- 
зывали начальные стадии воспа> 
ления у подопы тны х поросят, a в 
сочетании с бактерия м и  типич- 
н ую  пневмоник>> данны е д аю т

Рмс. 167. О строе катврвльное воспаление 
средней доли л е гк о го  поросенка

основание считать, что  энзоо ти - 
ческая пневм ония  свиней вы зы - 
вается д ей ств ием  н е ско л ь ки х  
патогенны х и условно-пато ген - 
ных возбудителей пневм онии, 
п рояв л я ю щ ем ся  на ф оие ослабле- 
ния реэистентности ор га ни зм а  
свиней в связи с неблагоприят- 
н ы м и  условиям и сод е рж ани я  и 
ко р м л е н и я .

У поросят, эксперим ентально  
зараж енны х ф ильтратом  из  л е г- 
ки х  больны х свиней, сначала наб> 
лю даю тся  скопления  ли м ф оид - 
ных кл е то к  в о кр у г  сосудов легких 
и б ронхов , утолщ ения м еж а л ьве о - 
лярны х п е р е го р о д о к , слущ ивание 
р е сп и р а то р н о го  эпителия и вы пот 
экссудата в просвет альвеол. 
В о зникш ие  очаги пневм онии, если 
не о сл о ж н яю тся  б а кте р и я м и , 
рассасыв аю тся .

П ри естественном  зараж ении 
у павш их или вы нуж д енно  при- 
резанны х ж иво тны х в л е гких  о б - 
н а р у ж и в а ю тс я  р а з н о о б р а э н ы е  
изм ене ни я. О чевидно , они зави- 
сят от сочетаний возбудителей, 
от давности процесса и реэистеит- 
ности ор га ни эм а ж и во тн о го . Ha
lite  встречается катаральная б р о н - 
хопне вм ония  с пор а ж е н и е м  пе> 
ред ни х и сред ни х долей. П озд нее  
воспалительны й п р о ц е сс  рас- 
пространяется  на задние доли.

В остры х случаях пораж енны е  
участки  л е гки х  кр а сн о го  цвета, 
студ невид ной или м ясоп од об ной  
консистенции , при  надавливании 
из  б ронхов  выдавливается слизь, 
a из альвеол —  неболы и ое  ко л и - 
чество м утной  ж и д ко сти . В хр о н и -

ческих случаях альвеолы нередко 
запол няю тся  кл еткам и  пролиф е* 
рата. В результате это го  развива- 
ется так называемая клеточковая 
пневм ония. П ора ж енны е  участки 
л е гки х  све тл о -р о зо во го  цвета, ло- 
х о ж и  на п о д ж е л уд о ч н ую  железу, 
плотной консистенции . Очень 
часто в воспаленных л е гких  на- 
бл ю д аю тся  некротизирую щ иеся  
ф окусы , ко то р ы е  затем  или ин- 
капсулир ую тся , или подөергаю тся 
гн о й н о м у  расплавлению . П невмо- 
ния м о ж е т  ослож няться  сероэно- 
ф иб ри нозны м  плввритом  и пери- 
ка р д и то м . Ф и б р и н  в последую - 
щ е м  подвергается  организации, 
обра зую тся  ф иброзны е  спайки, 
п р и  посредстве  которы х легкиб 
прирастаю т к  ребр ам , a перикард  
к  зп икард у .

Л им ф ати чески е  узл ы  грудной 
полости обы чно  увеличены , мяг* 
ко й  консистенции , светло>серого 
цвета, иногд а  с кровоиэлияниями.

Д и а гн о сти р ую т энзоотическую  
п не в м о ни ю  на основании эпи- 
зо отол огичаских  данных, клини- 
ческих  п риэнако в , патолого-ана- 
то м и че ски х  иэменений, a также 
р е зул ьта то в  ги с то л о ги ч е с ко го , 
м и кр о б и о л о ги ч е с ко го  и вирусо- 
л о ги че ско го  исследований.

П атолого-анатом и чески е  из- 
м енени я  п р и  энзоо тической  пнев- 
м о н и и  им ею т сходство с изм ене- 
ния м и , наблю даем ы м и при  па- 
ратиф е. Н о п р и  последнем  по- 
раж аю тся  не то л ько  легкие, но  и 
ки ш е чн и к , печень; при бактерио - 
л о ги че ско м  исследовании обнару- 
ж и ва ю т воэбудителя болезни.



ЭНЗООТИЧЕСКАЯ
ПНЕВМОНИЯ СВИНЕЙ

Рис. 168. Х роническая кетврвльнвя (кле - 
точковая) б ронхопневм они я  ү  поросенкв

Pnc. 169. Утоли^ениө альвеолярнь1Х пере- 
городок в легком подсөинка (окрвскө ге- 
мвтоксилин-эоэином )

Рис. 170- П родуктиены й периб ронхи г ү  
подсвинкв (о кр а скв  гем втоксилин-яоэи- 
ном)



ЭНЗООТИЧЕСКАЯ
ПНЕВМОНИЯ СВИНЕЙ

Рис. t 7 t .  Х роническая бронхопневм ония  
с  участкамм неироэв у  л оросенка



Болезни, вызываемые вирусами

Вирусы  —  м ельчайш ие орга ни әм ы , ви ди м ы е  a электронны й 
м и кр о с ко п , п р о хо д я т че р е з  ке р а м и че ски е  и  асбестовы е ф ильтры, 
за д е р ж и в а ю щ и е  бакте р и и  и бациллы. В ирусы  ш и р о ко  распростра - 
нены  в п р и р о д е , являю тся пр и чи н о й  м н о ги х  бол е зней  челоаека , 
ж ивотны х, растении. Кол и чество  и зучае м ы х аидов амрусов, яаляю - 
щ ихся во зб уд и тел я м и  болезней, б есп реры вно  увеличивается. 
В ирусы  являю тся облигатны м и паразитами, р а зм н о ж в ю тся  то л ько  
a кл етках  хозяина. У м н о ги х  вирусоа  выработалась стр огая  спе- 
циализация к  ол р а д е л е н н о м у  тнлу кл е то к . Н а л р и м ^ ,  ви р ус  ослы  
разм нож ается  го л ь ко  в кл е тка х  элителия, ви рус  беш енства a кл е тквх  
нереной систем ы  и т. д . П о  своей патогенности  ви русы , вы зы - 
ааю щ ие заболевания ж иво тны х , м о гу т  быть разделе ны  на безуслов* 
но-латогенны е {во зб уд и те л и  чум ы , ослы , я щ ур а ) и усл ов но -л а го ген - 
нью, л роявляю щ ие б оле знетворны е свойствв в вссоциации с м и кр о - 
бам и или м но го кл е то чн ы м и  паразитами лри  условии снмжения 
резистентности ор га ни зм в , у гнете ни я  е го  эащ итны х лри слособ - 
лений.

М о р ф о л о ги че ски е  и зм ене ни я  л р и  болезнях, өы зы ааемы х ви ру- 
сами, раэнообразны . В одни х спучаяж они  носят септи чески й  ха- 
р а к т ^ ,  без с тр о го й  лонализасдии в нам ом-либо о р гв н е  (инфенци- 
онная анем ия лош адей, чумв свиней), в д р у ги х  •—  изм енения  
лоиализую тся  в стр о го  ол р аделенны х м естах (я щ ур , осла). П р и  не- 
которы х ви русны х болезнях наблю дается обра зование  сво еоб - 
рвэиы х анутри клеточны х вкл ю чени й . П р и р о д а  их различна . Налри> 
м е р , л ри  оспе м л екол и таю щ и х вкл ю чени я  (тельцв Гварньери) —  
сколления элем енгарны х вирусных частиц, видим ы х в световой 
м и кр о с ко л ; лри  ви р усн о м  гелатите ллотоядны х —  изм ене нны е 
ядра гепатоцитов; л ри  беш енстве (тельца Н е гри  —  Бабеш а) —  
слециф ические цитоллазм агичесиие внлючения и т. д . Н есмотря 
нв различную п р и р о д у , в кл ю чени я  специф ичны  и и м е ю т очень 
болы иое диагности ческое  знвчение.

В данном  вльбом е предстаалены  лиш ь н е ко то р ы е  вирусны е 
заболевания дом аш ни х ж иво тны х, вы зы ваемы е безусловно-лато- 
генны ж и вирусам и.



В озбудителем  чум ы  свиней 
(кл всси че ско й  чум ы , е в роп ейской  
чум ы  свиней) является РН К-со- 
д е р ж в щ и й  ви рус семейства то гв - 
вирусов, ро д а  пестивирусов. К  
боле зни  восприим чивы  свиньи 
всех возрвстов. И с го ч ни ко м  ин- 
ф екции являются больны е ж и в о т- 
ные и их выделения.

Вирус чум ы  в о р га ни зм е  
свиньи адсорбируется  кл еткам и 
эндотелия кровеносны х сосудов и 
повре ж дае т их. В стенках сосудов 
п роисхо дит м уко и д н о е  и ф ибри - 
н о ид ное  набухание, м естам и воз- 
н икаю т некроэы . В результате 
иэменения сте иок сосудов в ко ж е , 
слизисты х обол очках и внутрен - 
них органах появляю тся м н о го - 
численны е кровои зли яния . Вслед 
за этим  развиваю тся  воспалитель- 
ные процессь!, вы зы ваемы е ви р у - 
сом  и различной м и кр о ф л о р о й  
(пастерелламм, сальмонеллами, 
синегной ны м и палочкам и), ко т о - 
ры е  о сл о ж н я ю т чум у.

К л и ни чески  острая (септи> 
ческая, неослож ненная) ф орм а  
чум ы  проявляется  вы сокой  тем> 
п ератур ой тела, ш аткостью  п о - 
хо д ки , о течностью  вен, кр о в о и з- 
лияниям и в ко ж е . П ри о сл о ж н е - 
нии пастереллами (подострая, ле- 
гочная  ф о р м а ) н а б л ю д в ю тся  
п р и зна ки  пневмоним , a при ос> 
л ож нении  сальмонеллам и (хр о н и - 
че сквя , ки ш е чн а я  ф о р м а )  —  
расстройства ф ункци и  ж е л уд о ч - 
н о -ки ш е чн о го  тракта. М о р ф о л о - 
ги че ски е  изм енения  при  чум е  
разнообраэны , зависят от  л р о д о л - 
ж ительности  эвболевания, ослож> 
няю щ ей  м и кр о ф л о р ы  и ряда  д р у - 
гих причин.

П ервы е и зм ене ни я  при  чум е  
об ы чно  наблю даю тся  че р е з 4— 5 
дней  после  за раж ени я. Вначале 
он и  незначительны е, но усипи- 
ваю тся п о  м е р е  развития  забо- 
певания. В к о ж е  на различны х 
участках тела наблю даю тся  кр о - 
воизл няния ; они чащ е встречаю т- 
ся у  поросят, чем  у взрослы х сви- 
ней. Н езначительны е п о в р е ж д е - 
ния к о ж и  (ссадины, укусы ) сол р о -

во ж д а ю тся  о м ертвение м  и ге -  
м о р р а ги че ски м  воспалением  во- 
к р у г  ом ертвевш их участков.

Л и м ф ати чески е  узлы  увеличе- 
ны, гипере м и рованы , пестры  нв 
раэреэе, с  м р а м о р н ы м  р и сунко м ; 
синусы  ко р к о в о го  и м о зго в о го  
слоев узл в  кр а сн о го  цвета, a е го  
ф олликулы  и остальная часть 
л и м ф а ти ч е ско го  у зл а  серы е . 
К расны й  цвет сииусов узл а  связан 
с звполнением  их эри троци там и , 
ко то р ы е  лоступаю т сю д а  с лим> 
ф ой, притекаю щ ей  к  у зл у  от 
органа  с кровои зл и яния м и  и из 
п овре ж д енны х кровеносны х ка - 
пилляров сам ого  лим ф ати ческо го  
узла.

В одних группа х лимф ати- 
ческих узл ов п о раж ения  появ- 
ляю тся  раньш е, в д р у ги х  —  
позднее .

В л е гких  наблю даю тся кр о в о - 
излияния и пневм ония. К р о в о и з - 
лияния м о гут  бы ть п о д  плеврой 
и в гп уб и н е  л е гочной ткани . Ха- 
р а кте р  пневм онии обуславли- 
ввется не  с то л ько  ви русом , ско л ь - 
к о  м и кр о ф л о р о й , осл о ж н яю щ е й  
чум у . П ри осло ж нении  чум ы  
пастереллам и развивается ф ибри - 
нозная и ф и б р н н о зн о -ге м о р р а ги - 
ческая пневм ония, п р и че м  ге - 
м о р р а ги че ски й  колАГтонент силь- 
нее  вы раж ен  не в сам их дольках, 
a в м е ж д о л ь ко ө о й  соед инитепь - 
ной  ткани . При ослож нении чум ы  
ко кка м и , синегной ной палочкой 
и д р у го й  м и кр о ф л о р о й  обы чно  
отмечается  катаральная б р о н хо - 
пневм ония, вндчале лобулярная, 
a затем  лобарная.

Плевра п окры та  пл е н ка м и  
ф ибрина. П од ней зам етны  м н о - 
гочисленны е кровоиэлияния . П од 
э п и ка р д о м  и э н д о ка р д о м  та кж е  
им ею тся  кровои зли яния . О собеН ' 
но  харвктерны  для чум ы  кр о в о - 
излияния на м есте сочленения 
реб е р  с гр уд и н о й . Н е р е д ко  на- 
бпю дается  ге м о р р а ги ч е ски й  ипи 
ф и б р й н о э н о - г е м о р р а г и ч е с к и й  
перика рд ит.

С лизисты е об о л о чки  гортани, 
трахеи, б ронхов  бледны  вслед- 
ствие  спазм а кровеносны х с о - 
судов . Н а б л а д но м  ф оне  этих 
о б о л о че к  че тко  вы деляю тся  то - 
чечны е и пятнисты е кр о в о и зл и я - 
ния.

Селезенма не увеличена, усея- 
на лятнисты ми кровои эпи яния м и  
или лронизана  беловаты ми н е кр о - 
ти че ски м и  о ча ж ка м и . О собенно  
хара ктерны м  для чум ы  п ризна -

ко м  является наличие геморрв- 
ги че ски х  инф арктов. О ни распо> 
лагаю тся в основном  no краям 
селезенки , нескол ько  возвышают- 
ся над ее поверхностью , снаружи 
и на р а зр е зе  темно-красного 
цветв.

В лочках на бледном  аке- 
м и чн о м  ф оие, обы чно  под фи6> 
р о зн о й  капсулой, встр>ечаются 
м но гочи сл енны е  точечиы е крово- 
иэлияния, a та кж е  красные и 6е- 
лы е инф аркты . На разрезе почкв 
усеяна кровоизлияниям и. В по- 
чечной л оха нке  содержатся сгуст- 
ки  крови , на слизистой оболочке 
лоха нки  кровоизлияиия . Мочеточ- 
ник и м очевой пузырь усеяны 
кр о е оизл ия ния м и  или reMOppə- 
ги чески  воспалены. Встречаются 
кров ои зл и яния  в печени и в желч- 
н о м  пузы ре.

В ж е л у д ке  наблюдаются то- 
чечны е и пятнистые кровоизлия- 
ния, н е р е д ко  отмечается гемор- 
р а ги че ско е  воспаление дна же- 
л уд ка  и д р у ги х  е го  отделов. 
О чень часто обнаруживается нвм- 
р о з  слизистой обол очки  желудкв, 
наличие  на ее  поверхности 
струльев . Н е кротические  участки 
обы чно  о кр у ж е н ы  зоной геморра- 
ги ч е с ко го  воспапения и реэко 
вы деляю тся  на ф оне неизменен- 
ной частй ж елудка .

В то н ко м  й топстом  кишечнике 
йм ею тся  кровоизлияния под се> 
ро зн ы м й  по кр о в а м й  и в слизистои 
обо л о чке . Кровойзлияния могут 
бы ть различной величины; от еле 
заметны х точечны х, лятмистых до 
значительны х скоплений кроеи в 
лросвете к й ш к и . Воспалительныв 
процессы  в киш ечнике весьма 
р а з н о о б р а з н ы , чащ е наблю- 
даю тся  гем орра гические , фибри- 
н о зн о -ге м о р р а ги че ски е  и дифте- 
ри тически е . В толстом  кйшечнике 
н е р е д ко  образую тся  так назы- 
ввемые бутоны , представляющие 
собой диф теритмческое BOcna- 
ление солитарны х фолликулов. 
О ни о кр у гл о й  ф ормы , слоисты, 
вы ступаю т над слиэистой оболоч> 
кой . Центральная часть бутона 
некротизировайа , лрониэана ф>б> 
рм ном , ко то р ы й  откладывается 
и на ловерхностй бутона. На гра- 
ниц е  м е ж д у  омертвевш ей и жи- 
вой тканью  появляется демарка- 
ционная лйния из лейкоцитов 
и гйстйоцитов. Бутоны образуются 
при  осло ж нении  чум ы  сапьмонел* 
лами, некроба ктери ям и . Чумные 
буто ны  отличаю тся от сальмо-
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неллезных язв напичием  в них 
фибриид, ко т о р о го  н е г  п р и  саль- 
монеллеәе.

В головном  и сп инном  м о з ге  
встречаются кровои зли яния , рвс- 
положенные в основном  под 
твердои МОЗГОВОЙ обо л о чко й .

В гднглиозных кл етках  наблю - 
даются дистроф ические  изм ене - 
ния: вакуолизация, нейр оно ф в- 
гия, плазмолиз, ка ри ол и з и п и к - 
ноз. Вокруг сосудов об ра зую тся  
муфтообразные кл еточны е с ко п - 
ления из лим ф оид ны х кл е то к  
(моноцитов и гистиоцитов), и м е ю - 
щие диагностическое значение.

Дидгностирую т чу м у  свиней 
на основании анализа эп изоото - 
логических данных, кл и нических  
признаков и п атолого-анатом и- 
ческих изменений, a та кж е  серо - 
логических исследований (р е а к- 
ция имм уноф луоресценции).

При анализе эпизоотол огичес^ 
ких данных учиты ваю т б л а го по - 
лучие хозяйства в п р о ш л о м , a 
также Г0 | что чум о й  б о л е ю т 
свиньи всех возрастов. Б олезнь 
может возникнугь  в л ю б о е  вр ем я  
ГОДӘ, независимо от качества 
кормления, условий со д е рж ани я  
и сопровождается бы стры м  уве - 
личением числа эаболевш их мси- 
вотных.

Клинические призна ки  при 
острой ф орм е : вы сокая те м п е р а - 
гура тела^ катарально^гнойны й 
конъюнктивит, общ ая слабость, 
кровоизлияния в ко ж е , рвота, за- 
поры, поносы; при  по д о стр о й  —  
периодическое повы ш ение те м - 
пературы тела, каш ель, за труд - 
ненное дыхание; при  хрони> 
ческой —  а н е м и я , и с т о щ е н и е , 
некроз кож и , понос.

Иэ п а то л о го -а и в то м и ч е ски х  
изменений обращ аю т внимание 
ка наличие кровои зли яний , ин> 
фарктов в селезенке , м р а м о р - 
ного пестрого р и сунка  в л и м - 
фатических узлах и«г. д. О д на ко  
надо учитывать то. что  ни один  
из указанных патолого-анатоми> 
ческих признаков не  является 
специфическим, то  есть свойст- 
венным только  чум е  свиней. В свя- 
эи с этим для установления диаг* 
ноза на чум у н уж н о  вскры вать 
нв 1— 2 трупа, a как м о ж н о  боль - 
ше и осматривать при этом  все 
без и скл ю ч е н и я  ө н у тр е н н и е  
органы.

Тщательный анализ патолого- 
1натомических и эп и зо о то л о ги -

ческих  данны х Дает основание для 
постановки  д и агноза  на ч у м у  
свиней.

И з сходны х с чу м о й  бол а зней  
необходим О  исклю чить п р е ж д е  
все го  р о ж у , остры й сальмонел- 
лез , ге м о р р а ги ч е с ку ю  селтице- 
м ию .

Д и ф ф е р е н ц и р ую т эти боле зни  
п о  и и ж е сл е д ую щ и м  отличитель- 
ны м  признакам .

Д л я  р о ж и  свинай наиболее 
хара ктерны м й призна кам и  яв> 
ляю тся : п ^ е н х и м а т о з и ы й  м ио -
кард ит и  общ ая застойная ги - 
парем ия . П ри  ч у м е  ж е  наблю - 
дается спазм  кровеносны х сосу- 
дов, анем ия органов и на анем ич- 
н о м  ф оне ч е тко  вы стулаю щ ие 
кровои зли яния . К р о м е  то го , д и ф * 
ф еранцировать эти боле зни  м о ж -  
н о  путем  п рим енения  противсь 
р о ж и с т о й  сы воротки  с  пеницил- 
л ином , которая  оказы вает хоро - 
ш и й  лечебны й эф ф ект п р и  р о ж е  
и на  оказы вает влияния на  свиней, 
больны х чум ой.

П ри остром  те чении  сальмо- 
неллаза (селтической  ф о р м е ) 
наблю даю тся  та ки е  ж а  изм а на - 
ния, иак и при чуме, н о  в отличие 
о т  чум ы  острое  течание  сальмо-
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неллеза наблю дается п р е и м у - 
щ а с гв е н н о  у  поросят-отъем ы ш ей, 
д р у ги а  возрастны е гр у п п ы  свиней 
это й  ф орм о й  паратиф а н а  забо- 
левают, в то  время ка к чум о й  
б ол е ю т свиньи всех возрастов. 
К р о м е  то го , п р и  сальмоналлезе 
и м е ю тся  сп ац иф иче скиа  изм ене - 
ния  в печани (на кр о ти че ски е  
о ч а ж ки ), часто встрачаегся не- 
к р о з  сли зи стой  обол очкм  толстых 
ки ш о к.

П ри ге м о р р а ги ч е ско й  септице- 
м и и  в отл ичи е  о т  чум ы  пораж а- 
ю тся  пре и м ущ е стве нн о  органы  
гр у д н о й  полости , наблю дается 
ф ибри нозная  пневм ония, плеврит 
и парикардм т. Реже бывает ка - 
таральное воспаление ж е л уд ка  
и  ки ш ^ч н и ка . К р о в о и зл и я н и я  
п р й  этой б ол е зни  м енее  обиль- 
ны, чем  п р и  чум е, инф аркты  в 
се л а зе н ке  и  п очках  отсутствую т. 
К р о м е  то го , п р и  га м о р р а ги - 
ч е с к о й  с а п ти ц а м и и  п р о ти в о - 
пастереплезная сы в оротка  о ка - 
зывает л ачабны й эф ф ект.

Рие. f72. К р о в о и э л и я н и я  в  к о ж е  п о р о с е н к в
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Рис. 173. Г е м оррагическое  воспвление 
в о к р у г  н е кроти ческих  участков  на ко ж е  
поросенка

Рис. 174. Кровоиэлияния на деснах поро* 
сенка

Рис. 175. Гем оррагически й  лимф әденит 
(„м р а м о р н о с т ь "  лим ф атических узлов)
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Рис. 176. Фи6риноэнО 'Геморрагическое 
воспаление легких и „м р а м о р н о сть " ле- 
гочных лнмфатических узлов

Рис. f77. Кровоиэлияния п о д  реб ерно й  
плеарой поросенка

Рис. f78. Пятнисгые и  точечные кр о а о - 
ИЗЛИЯНИЯ s ле гком  свиньи
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Рис. 179. Кроаоиэлияния п о д  серозны м  
покровЬ м  ж е л уд кв  и ге м оррагически й  
лимф аденит

v . t

Рис. 180. Кровоизлияния  п о д  эликардом  
и  эндокардом  у  свиньи
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Рис. fSl. Точечные и дифф^зные кроео- 
ИЭЛИЯНИЯ в СЛИЗИСТОЙ оболочке ж е л ^ д к а

Рис. 182. Диффуәное геморрагическое 
воспаление с ^частками некрозө слизистои 
оболочки жел^дка

Рис. İ83. Очаговое (s виде полось*) гемор- 
рвгическое воспвление слизистой обо- 
лочки желудка

7.  П . И . Ко кур и че в
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Р и с. 184. К р о в о и э л и я н и я  п о д  серозмым  
п о к р о в о м  т о н к о й  к и ш к и

Рис. f6 5 . К р о в о и з л и я н и я  и  « б ^ т о н »  в обо- 
д о ч н о й  ки ш ке

Р и с. 166. Т о ч е ч н ы е  к р о в о и з л и я н и я  в  с л и -  
э и с то й  о б о л о ч к е  п р я м о й  к и ш к и
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Рйс- fS7. ГеморР^гический проктиг с 
нөкроэом слизистой оболочки

м

Рис. 18д. кБутоны» в слепой кишке

Рис. t89. Геморрагические имфаркгы в се-
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Рис. 190. К р о в о и з л и я н и я  п о д  т в е р д о й  м о з - 
ГОВОЙ о б о л о ч к о й  ГО Л08НОГО м о зга

Ри с. 1 9 İ. К р о в о и з л и я н и я  в к о р к о в о м  и 
м о з г о в о м  в е щ е с тв е  п о ч н и  и  в п о ч е ч н о й  
л о х а н к е

Р и с . 192. Б е лы е  с  к р а с н ы м  о б о д к о м  и н - 
ф а р к ты  в п о ч к е
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Рис. 194. Кровоизлияния в слиэисгой обо- 
лочке мочевого пузыря

t
i
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Рис. 193. Кровоиэлияния в почке, мочевом 
пузь(ре и геморрвгическое воспаление 
мочеточника

* #
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Вирусный гастроэнтерит сви- 
ней —  острое  конта гиоэное  за - 
болевание свиней всех возрастны х 
гр уп п , вы зывается ви русом  из 
груп пы  коро на вир усов . З а раж е- 
ние поисход ит чер еэ  ж е л уд о ч н о - 
киш ечны й тракт. И нкуб ац и он- 
ный п ерио д  составляет от 12 д о  
96 ч, болезнь проявляется  в виде 
диареи и рвоты . Наибольш ая 
см ертность (д о  100% ) сред и по- 
росят д о  10-дневного  возраста. 
Взрослы е ж иво тны е  за врем я  б о - 
лезни в течение 1— 2 недель те- 
р я ю т в весе, но  гибель наблю - 
дается, главным об ра эом , сред и  
ж иво тны х, больны х пневм они ям и , 
сальм онеллезам и и д р у ги м и  б о - 
лезням и. П атолого -анатом и чес- 
ки е  изм ене ни я  п ри  ви русном  
гастроэнтерите  зависят от  во з- 
раста ж иво тны х и п р о д ол ж ител ь - 
ности течения болезни-

У поросят 5 '6 -д н е в но го  во з- 
раста отмечается  сильное исто- 
щ ение, серая о кр а ска  ко ж и , эаг-

р я знение  каловы м и массам и за д - 
них частей твла. В ж е л у д кв  обна- 
р уж и в а ю т сгустки  м олозива , сли- 
зистая м естам и покрасневш ая. 
Тонки й  ки ш е ч н и к  м о ж е т  быть 
взд ут газам и, слизистая об ол очка  
е го  об ы чно  та кж е  участкам и ги - 
перем нрована . В толстом  ки ш еч- 
н и ке  находят л о л у ж и д ко е  со д е р - 
ж и м о е  с пузы р ь ка м и  газа.

У поросят более старш их во з- 
растов, 10— 12-дневных, очень 
р е з ко  вы раж е но  исхудание, о тм е - 
чается полное  отсутствие ж и р а  
в естественных ж иров ы х  депо , 
сухость мы ш ц, отсутствие ж и д - 
ко сти  в полостях (дегидрата> 
ция). В ж е л у д ке  встречаю тся ос- 
та тки  м о л о ка ; слизистая обол очка  
дна  ж е л уд ка  покрасневш ая, иа- 
бухш ая, п о кр ы та  тя гуче й  слизью . 
В т о н ко м  ки ш е чн и ке  скапливаю т- 
ся газы  или м утная ж и д ко сть  с 
хлопьям и м о л ока ; сте нки  е го  
истончены , м естам и ги п е р е м и р о - 
ваны. В толстом  ки ш е чн и ке  о б - 
наруж иөается  сер о -зе л е н о е  ж и д - 
ко е  со д е р ж и м о е  с п узы рькам и  
газа, слизистая кр а сн о го  цвета. 
Вначале ги пере м и я  боле е  вы ра- 
ж ена  по  верш инам  с кл а д о к  сли- 
эистой обол очки , в п о сл ед ую - 
щ е м  развивается воспаление, 
о х в а т ы в а ю щ е е  зн а ч и те л ы н ы е  
участки  ки ш ечника . П ри этом  
верш ины  скл ад ок н е р е д ко  н е кр о - 
ти зи рую тся .

П ри ги стол огиче ском  иссле- 
довании обнаруж иваю т атрофию 
и уко р о ч е н и е  в о рсинок слизистой 
ки ш ечника , ее  гиперем ию , дес- 
кв ам а ц ию  зпителия и диапедеэ 
э р и тр о ц и то в  (десквамативны й 
катар). В печени, почках, серд- 
це  —  зернистая дистроф ия, могут 
өстречаться та кж е  точечныв иро- 
воиэлияния.

У подсвинков при наличии 
у них д р у ги х  эаболеваний (пнев- 
м онии, плеврита, перикардита) 
наблю дается их обострение. В 
л е гких  к  стары м  очагам  упгот- 
нения п рисоединяю тся  свежие 
участки  воспаления. У животных, 
ранее вакцинированны х против 
боле зни  А уе ски , чумы, рожи и 
д р .,  заболввание вирусным гаст- 
р о зн те р и то м  м о ж е т  вызвать рез* 
ко е  сн иж ение  им м унитета к  этим 
б ол е зням  и вспы ш ку заболевания.

Д и а гн о з  основы вается  на 
сво е о б р а зн о м  клиническом  про- 
явлении болезни (понос, рвота, 
бы строе  распространение), подт- 
верж д ается  лабораторными ис- 
следованиями.

Д л я  диф ф еренциации в пер- 
өую  о че ред ь  исклю чаю тся по- 
носы , вы званные нарушением 
корм л ени я . И з инфекционных 
бол е зней  н е об ход и м о  исключитъ 
чум у, ино гд а  протекакнд ую  беэ 
характерны х для зто го  заболева- 
ния  признаков.

Ч

Рис. 195. Острое квтөрвльмое воспаленив 
укелудка  поросенка
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Рис. İ96. Острый квтаральный энтерит ү 
поросенка

т
. İ

Рис. 197. Поверхиостный н е кр о з  слнзистой 
оболочки гощей кишки лоросенка
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Ящ ур вызывается ви русом  
из  род а  риновирусоө  семейства 
пикорнавирусов. В настоящ ее вр е- 
мя известно сем ь серотилов во з- 
будителя боле зни : А , О , С —  наи- 
более ш и р о ко  распространенны е 
и S A T-İ, SAT-2, SAT-3, А зия-1 , 
ка ж д ы й  из ко то р ы х  им еет нес- 
ко л ь ко  вариантов. За раж ени е  
л ю б ы м  ти по м  я щ ур н о го  вируса 
вы зы вает од и н а ко вы е  кл и н и -  
чески е  и патолого-анатом ические  
изм енения, но переболевание 
после инф ицирования од ни м  ти- 
пом  не создает им м уни тета  в от~ 
нош ении други х .

Наиболее воспри им чи вы  к 
ящ уру кр уп н ы й  рогаты й скот, 
свиньи, северны е олени, овцы  и 
козы .

За раж ени е  про и схо д и т че р е з 
слизисты е о б ол очки , главны м 
о б р а зо м  пищ еварительного гр а к - 
та, a та кж е  ч е р е з к о ж у  п реим у- 
щ ественно дистальных отделов 
конечностей .

Кли ни чески  болезнь прояв- 
ляется лихорадкой, серд ечной  
слабостью , слю но тече ни ем , се- 
ро зн ь1м  воспалением  слизистых 
об о л о че к ротово й  полости и 
сы чуга , к о ж и  вы мени и м е ж к о -  
пы тной щ ели.

У кр у п н о го  р о га то го  скота  б о - 
леэнь начинается с покраснения  
слизистой об о л о чки  тв е р д о го  не- 
ба и образования на ее  по пе р е ч - 
ных валиках перөичны х пузы - 
рей  —  афт.

На гистологиче ских препара- 
тах афта представляет собой  по- 
лость в м но го сл о й но м  зпителии, 
напо лненную  се р о зн ы м  зкссуда - 
то м . Верхней и б о ко в ы м и  стен- 
ка м и  данной полости являются 
поверхностны е слои эпителия, 
о тто р гн уты е  зкссуд атом , a ее 
д н о м  —  сосочковы й  слой и часть 
эпителиальных кл е т о к  м альпигие- 
ва слоя, располагаю щ ихся в у гл уб - 
лениях м е ж д у  сосочкам и . В се - 
р о з н о м  экссудате, за пол ня ю щ ем
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аф ту, к р о м е  н е й тр о ф и л ь ны х  
л ей коци тов  им ею тся  эпителиаль- 
ные клетки , главны м  обра зом , 
м а л ьп и ги е в а  и ш и п о в и д н о го  
слоев, находящ ихся в различной 
степени дистроф ии . С осуды  со- 
с о ч ко в о го  слоя в области афт 
сильно расш ирены  и наполнены 
кр о в ью .

Ящ ур начинается с образова- 
ния  единичны х аф т; с развитием  
боле зни  количество  и р а зм е р  их 
б ы стр о  увеличиваю тся. Аф там и 
покры вается  болы иая  часть сли- 
зистой о б о л о чки  р отово й  по- 
лости: сп инка  язы ка, десны , губы. 
Такие ж е  афты об ра зую тся  на 
слизистой о б о л о ч ке  рүбца, глав- 
ным о б ра зом , в области «стол- 
бов». Н е скол ько  р е ж е  афты на- 
бл ю д аю тся  на ко ж е  м е ж ко п ы т - 
ной щ ели и на сосках вы мени.

Ч ер ез н е скол ь ко  д ней  афты 
лопаю тся, наполняю щ ая их ж и д - 
иость вы текает; на м есте лопнув- 
ш их аф т появляю тся  участки, ли- 
ш енны е эпителиального п окров а  
(зр о зи и ). О ни постепенно  п о кр ы - 
ваю тся эпителием , ко то р ы й  обра - 
зуется  в результате р ам нож е ни я  
эпителиальных кл е то к  по кр а я м  
эрозий , a та кж е  кл е то к  маль- 
пигиева слоя, оставш ихся в у гл уб - 
лении сосочков.

И ногда  ящ ур лриним ает зл о - 
качественное те чение  и со п р о - 
вож дается  больш ой см ертностью . 
Д л я  зл окаче стве нного  твчения 
боле зни  хара ктерно  появление в 
м и о ка р д е  б о л ы и о го  количества 
беловато-серы х оча ж ко в  непра- 
вильной ф орм ы , вследствие че- 
го  серд ечная м ы ш ца становится 
пестрой , что  п риня то  называть 
ти гр о в ы м  се р д ц е м . П ри гистоло- 
ги ч е ско м  исследовании обнару- 
ж и ва ю т зе р н и стую  д и стр о ф и ю  и 
н е кр о з  отдельны х участков м и о - 
карда, в о кр у г  ко то р ы х  отме~ 
чаю тся небольш ие скопления  лей- 
KOi^MTOB.

В ом ертвевш их участках м и о - 
ка р д а  часто отклады вается из- 
весть. П ри вь>здоровлении о м е р т - 
вевш ие части м и о ка р д а  за м е- 
щ аю тся соед инительной тканью , 
о б р а зую щ е й  рубцы .

В ря д е  случаев п ораж аю тся  
отдельны е участки  скеле тны х 
мы ш ц, в них происхо д ят изм е - 
нения, сходны е с та ковы м и в 
м ы ш це  сердца.

У телят н е р е д ко  наблю дается 
п о раж ение  сердца  (альтератив- 
ный ж и о ка р д и т ) при отсутствии

афт в ротово й полости. Очень 
часто  п ораж аю тся  копы тца  с ло- 
сл е д ую щ и м  отслоением  рогового 
баш м ака . П ри осло ж нении  ящурв 
м и кр о ф л о р о й  наблю даю тся из- 
м енени я, свойственны е бакте- 
ри ал ьном у  сепсису.

Д и а гн о сти р ую т ящ ур на осно- 
вании зпиэоо то л о ги ч е ски х  данных 
и кли нических п ризна ков  (слюно- 
течение, своеобразное  причмо- 
киванив, повы ш енная температу- 
ра  тела, наличие афт и эрозий 
на обы чны х для ящ ура местах).

Рис. İ98 . Эрозии ма язьже коровы



При элокачественном  тече- 
кии ящура д иагноэ по д тв е р ж д а ю т 
вскрытием тр упов  («ти гровое»  
сердце) и ги стол огиче ским  иссле- 
дованием (альтеративны й м и о - 
кардит). С хо дны е  и э м е н е н и я  
наблюдаются п ри  бело м ы ш е чной  
болезни, но последняя протекает 
беэ обраэования афт п р и  н о р - 
мальной те м пературе  тела и на- 
блюдавтся то л ько  у м о л од ня ка  
сельскохозяйственных ж ивотны х.

Яи\УР

Рис. 200. Заживвющ ие эроэии на язы ке 
крулного ро га го го  скота

Рис. 199. Э р о зи ч  на  слиэистой обояочкв 
валика верхней челюстм крупного рога-

Рис. 201- Многочисленные очажки некроэа 
в миокарде (гигровое сердце} при зло- 
качесгвенной форме



Рис. 202. Альтерагиеный миокврдит у тел- 
ки (окраска гемагоксилин-әозином}

Рис. 203. Яэвы в рубце короеы

Рис. 205. Некроз кожи и отгоржение рого- 
вых бвшмвков у  свиньи

Рис. 204 Афты и әрозии на пятачке свиньи



Ocna выэывается вирусам и 
различны х р о д о в  се м е й с т в а  
Poxviridae. У к р ү п н о го  р о га то го  
скота, лош адей. свиней вирусам и 
рода O rthopox ; у  овец  и и о з оспу 
вызывает вирус из  ро д а  C a p ripox ; 
у кур  и голубей —  A v ip o x  и т. д.

Считают, что  вирусы  оспы  ж и - 
вотных раэных видов и м е ю т еди- 
ное происхож дение , н о  длитель- 
ное приспособление вирусов к  
определенным видам  ж ивотны х 
выэвало настолько больш ие раз- 
личия в их свойствах, что  вирусы  
оспы свиней, овец, коэ , птиц 
выэывают ослу лишь у  этих видов 
животных и непатогенны  для  д р у - 
гих. Все вирусы  оспы  эпителио* 
тропны, т. е. развиваю тся лре - 
имущественно в эпителиальных 
клетках.

К оспе воспри им чи вы  все ви- 
ды сельскохозяйственных ж и во т- 
ных я птицы подотр яда  курины х. 
Заражение происхо д ит при  непо> 
средственном конта кте  эдоровы х 
миеотных с больны м и.

При классическом  течении ос- 
лы клинически различаю т ста д ию  
розеолы —  локраснения. стадию  
пагулы —  образования узелка , 
бугорка, стадию  ве зикулы  —  пу- 
зырька, стадию  пустулы  —  гн ой - 
ничка и стадию  кр усто эы  —  обра - 
зования струпа или ко р о ч е к . 
Иногда отдельны е оспины  сли- 
ваются м е ж д у  собой, особенно 
в стадии пустулы, вследствие че> 
го образуется сплош ное  поле 
нагноения — ■ сливная оспа.

Скопление в везикулах ко ж и  
геморрагического экссудата с по- 
следующим ее иэъязвлением  
характерно для черной (ге м о р р а - 
гяческой) ослы.

При м етоде окраш ивания по 
Мороэову в цитоплаэм е кл е то к  
эпидермиса ко ж и , эпителия сли- 
эистых обол очек и экссудате  ве- 
эикул обнаруж иваю тся  отдель- 
ные вирусные частицы —  тельца 
Пашеиа, видимы е в световой 
микроскоп ка к  м ел ки е  ко кк и , 
a также груп пы  вирусны х час- 
тиц —  тельца Гварньери.

Места локализации оспин  и их 
характер зависят от вида ж и во т- 
кых. У кр уп н о го  р о га то го  скота 
излюбленнь>м м естом  о б р а зо - 
ваиия оспин являются соски  вы- 
меки. На них появляю тся  папулы 
ивезикулы продолговатой ф орм ы  
длиной до 1 см . О спины  встре- 
чаются и на остальной поверх- 
яости вымени. П ри ослож нении

заболевания гн о е р о д н о й  м и кр о -  
ф лорой появляю тся  язвы, после 
заж иеления ко то р ы х  остаю тся  
белы е руб чи ки .

У лош адей оспой  п ораж аю т- 
ся губы , кры лья носа, слизистая 
р отово й  полости. О дно вр е м е н н о  
м о ж н о  встретить оспины  на раз- 
ны х стадиях развития , a та кж е  
эр о зи и  и я зво чки . К р о м е  того . 
у  лош адей н е р е д ко  пораж ается  
оспой к о ж а  сгибательной повер х- 
ности п утового  сустава. С о д е р ж и - 
м о е  везикул  и пустул попадает 
на  волосы , склеи ва ю т их.

У лош адей и кр у п н о го  р о га - 
то го  с кота  оспа протекает д о б р о - 
качественно, всегда заканчивается 
в ы з д о р о в л в н и е м , п о р а ж е н и я  
внутренних орга но в  отсутствую т. 
Н е р е д ко  наблю дается абортив- 
ное  течение, ко гд а  обраэүю тся  
сплош ь узе л ки , не превр ащ аю - 
щ иеся в п узы р ь ки  и гнойни чкя .

У овец  оспенны е п ораж ения  
начинаю тся на губах, кры льях 
носа, в о к р у г  гл аз  или бесш ерст- 
ных местах паховой области, за- 
ге м  распространяю тся  и на др у ги е  
части тела. Чащ е встречается так 
назы ваемая п еникулярная  ф орма, 
при  ко то р о й  об р а зую тся  папулы 
различной величины  и ф орм ы  в 
виде б у гр о в , валиков, возвы - 
ш аю щ и кся  над  и е п о р а ж е н н о й  по- 
ве рхностью  ко ж и . На разрезе  
папулы  п р е д с та в л я ю т  с о б о й  
участки  с е р о зн о го  воспаления 
ко ж и . Э кссуда том  инф ильтрую т- 
ся  все ее  слои; эпителий, п о кр ы - 
ваю щ ий папулы н е кротизируется  
и слущ ивается в виде  пленок 
(пе н и кул ). У овец  встречаю тся 
и д р у ги в  ф о р м ы  оспы, наприм ер. 
в е зи кул и р ую щ и е  папулы , пуэы рь- 
ки  с запавш ей серединой , слив- 
ная, a та кж в  абортивная (ка м е н - 
ная) и черная оспа.

С реди свиней к  оспе  более 
восприим чивы  поросята с ко р о - 
спелых п ород . О спинам и п о кр ы - 
вается все тело. У взрослы х сви- 
ней чащ е п ораж аю тся  участки  те- 
ла с  н е ж но й  ко ж е й . О д но е р е м е н - 
но м о ж н о  видеть различны е ста- 
дии развития  оспин ; папулы и 
ве зикулы  ра зл и ч но го  разм ера , 
кр а сн о го  или б ур о в а то го  цвета, 
и н о гд а  те м но -серы е  с красны м  
о б о д ко м  no  о кр уж н о сти . О ни 
р е д к о  прееращ аю тся в пустулы  
и за ж и ваю т б е з  обраэования р у б - 
ца. У свиней и овец  оспины  встре- 
чаю тся в л егких  и в ж е л уд о ч но - 
ки ш е чн о м  тракте.

ОСПА

У птиц, в частности у кур , 
встречаю тся  ко ж н а я  и ди ф тери- 
тическая  ф о р м ы  оспы. П ри к о ж -  
ной  ф о р м е  об р а зую тся  вы росты  
эпителия в өиде б о р о д а в о к  на 
гребне , се р е ж ка х  и д р у ги х  местак 
головы . При этом  эпителиальные 
кл е тки  р е з ко  увеличиваю тся  в 
объем е, в их цитоплазм е  откла- 
ды ваю тся  ж и р о п о д о б н ы е  вещ ест- 
өа (вирусны е тельца Б оллингера , 
хо р о ш о  вы являемые суд аном  111). 
К р о м е  разращ ения  зпителия, в 
участке  пораж ения  наблю дается 
се р о зн О 'ф и б р и н о зн о е  воспале- 
ние. со п р о в о ж д а ю щ е е ся  эначи- 
тельны м  скоп л ение м  лейкоцитов, 
ом ер тве н и е  п ораж енны х тканей 
с п о сл е д ую щ и м  образованием  
струпьее, a при о тто р ж е н и и  их —  
язв. П ри заж иөлении язв обра - 
зую тся  рубцы .

П ри д и ф теритиче ской  ф орм е  
пораж ается  слиэистая об о л о чка  
ротово й  полости и глотки . В ней 
п роисхо д ит н е к р о з  эпителия, про- 
питы вание е го  ф и б р и н о зн ы м  
экссудатом . Ф и б р и н  в ф орм е  
крош коеаты х пластов б е л о го  цве- 
та покры вает пор а ж е н ны е  участ- 
ки . П о  кр а я м  их наблю дается 
разрастание эпителия.

К р о м е  ко ж н о й  и д и ф т е р и ' 
ти че ско й  ф орм  оспы, у  птиц 
наблю дается см еш анная ее ф ор- 
м а, п р и  ко т о р о й  пораж аю тся  од - 
но вр е м е нн о  ко ж а  и слизистые 
обо л о чки . На слизисты х обол оч- 
ках ди ф те р и ти че ско м у  воспале- 
н и ю  н е р е д ко  предш ествует ка- 
таральное, п ри  этом  в лроцесс 
вовлекаю тся  конъ ю нктива , сли- 
зистая об о л о чка  носа и п одглаз- 
ничных синусов.

О спа часто ослож няется  бакте- 
риальны м и инф екц ия м и  и п роте- 
кает с п ризна кам и  сепсиса-

Д и а гн о сти р ую т осп у  на осно - 
вании кли нических признаков, 
эп и зо о то л о ги ч е ски х  данных, пато- 
лого -анатом иче ских  и гистологи- 
ческих изм енений, a та кж е  ре- 
зультатов лабораторны х иссладо- 
ваний (м и кр о с ко п и я  м а зко в , a в
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ОСПА

сомнительнь>х случаях и био про ба  
на восприим чивы х ж иво тны х).

П ри д иф ф еренциальном  ди аг- 
но зе  не о б хо д и м о  учитывать раз- 
личны е с ь т и  к о р м о в о го  п роис- 
хож д ения , a та кж е  сходны е забо- 
левания д р у го й  этиологии . Н апрч- 
м ер , у  свиней —  оспоподобная  
сыпь, которая  вы зывается та кж е  
ви русом , но  отличается от оспы  
нали чием  экз а н те м ы , с о п р о -  
вож даю щ ейся  об ра зованием  ко -  
р о ч е к  с м о кн у щ е й  п о в е р х - 
ностью  и отсутствием  стадии 
папул; у  к у р  —  пораж ения  
А -а в и та м и но зн о го  п р о и с х о ж д е - 
ния в ротово й  полости в отли- 
чие от оспенны х им е ю т более 
четкий  узе л ков ы й  характер , со - 
п рово ж д аю тся  м етаплазией ж е - 
л е зйсто го  эпителия в плоский  
о р о го ве в а ю щ и й . К р о м е  то го , 
п р и  авитам инозе  отсутств ую т 
п ораж ения  гр е б н я  и се р е ж е к , a 
в ги стол огиче ских препаратах —  
тельца Болингера.

Рис. 206. М ногочислеины е оспины на ко- 
же ушной раковины поросенкв

Рис. 207. Оспенное поражеиие кожи ко- 
нечности поросенкв



ОСПА

Рис. 209. Дифтеритическое воспвление 
ротовои полости курицы

Рис. 208. Оспенные бородавчатые раәро- 
сгы нв сережках и вокруг глаз курицы

Рис. 210. Бородввчатыи разрост с  некро- 
зом эпителия сережки курицы; (окраска 
гематоксилин-әозином}. Тельца Боллинге- 
ра (окраска сүдаиом  I I I )



ОСПА

Рис. 21 f Бородавкообрвзные папулы ı 
коже ОВЦЫ

Рис. 212, Оспенные узелки на слизисгой 
оболочке желудка поросенка



О споподобная сы пь вы зывает- 
ся вирусом, ко то р ы й  проявляет 
свое патогенное действие то л ько  
при ослаблении резистентности  
организма. Вирус о сп опо д об ной  
сыпи, п одобно  ви русу  герпеса, 
осложняю щ ему гри пп  чеповека, 
осложняет чум у, сальм онелпез 
и другие болезни свиней. О и, 
очевидно, ш и р о ко  распространен  
ө природе, так ка к  сы пь встре- 
чается в свиновод ческих хозяйст- 
вах очень часто ка к  ослож иение . 
Кроме того, эта болезнь появ- 
лявтся при иа руш ении обм енны х 
процессов в о р га и и зм е  и п ри  на- 
личии вшивости.

О споподобная сы пь появляет- 
ся вначале на ж ивоте , внутрен - 
ней поверхности б ед е р . на уш ных 
раковинах; затем  сы пью  м о ж е т  
покрываться все туловищ е, конеч~ 
ности и гопова. П оявлению  сыпи 
предшествует покраснение  ко ж и . 
Затем на покрасневш их участках 
появляются возвы ш ения  вели- 
чиной от булавочной го л о вки  до  
двухкопеечной м онеты . О ни во з- 
нииают вследствие п рип о д н и м а - 
ния поверхностных слоев эп ид е р - 
миса скопивш им ся экссудатом .

П рипод няты й эп ид е рм и с в этих 
участках ом ертвевает и вм есте 
с и м е ю щ и м ся  здесь зкссуд атом  
обр а зуе т ко р о ч ку , п од  ко то р о й  
об н а р уж и в а е тся  п о кр а сн е в ш а я  
м о кн ущ а я  поверхность. Ч ерез 
н е ко то р о е  вр ем я  ко р о ч ки  отпа- 
даю т, a эрозии  за ж и ваю т без 
образования рубца . О сп о п о д о б - 
ная сыпь отличается от  оспы  тем , 
что она сама п о  себе не вызывает 
кл и н и че ско го  п роявления  6 о - 
лезни.

И зм енения, сходны е с осп о - 
подобной  сы пью , вы зы еаемой 
ви русом , м о гут  быть п ри  непол - 
н о ц е н н о м  ко рм л ени и , наруш ении 
обм енны х процессов в о р га ни зм е . 
П р и м е р о м  та ких  заболеваний 
является так называемая саж а по- 
рюсят, появляю щ аяся при малой 
м олочности  м а то к  и отсутствии 
полиоценной п о д ко р м ки  для п о - 
росят. П ри недостатке  м о п о ка  
у м атерей порося та -м о л очни ки  
поедаю т ко р м а , п редназначенны е 
для взрослы х свиней. В р е зул ь - 
тате у них во зника ет расстройст- 
во пищ еварения, и на к о ж е  появ- 
ляется сыпь, вначале в виде кр а с - 
ны х пятны ш ек на н еж ны х местах

ОСПОПОДОБНАЯ СЫПЬ

ко ж и , за тем  вы потевает клеи ки и  
экссудат, ко то р ы й  засыхает и о б - 
р а зуе т к о р о ч ки  б у р о го  цвета. 
С ы пь м оже« бы ть распростране- 
на п о  все м у телу; к о ж а  п р и  этом  
уто л щ ае тся , те р я е т  эл а сти ч - 
ность и см орщ ивается- Такие ж е  
и зм ене ни я  к о ж и  во зи и ка ю т у сви- 
ней при п аракер атозе , вы зван- 
н о м  недостатко м  ц и н ка  в корм ах .

Рис. 213. Ко р о чни  и ложные оспины нв 
кож е поросөнкв



Б опезнь А у е с ки  выэывается 
Д Н К -со д е р ж а щ и м  ви р усо м  и з  се- 
м ейства ге р п е с -в и р усо в . О на  
встречается у всех видов сельско- 
хозяйственны х ж и во тн ы х , пуш - 
ных зверей, д и ки х  плотоядны х и 
гры зунов . И сто чн и ко м  инф екции 
являются больные, a та кж е  п ере - 
болевш ие ж иво тны е  и их вы- 
деления.

З а раж ени е  ж иво тны х  в естест- 
венных условиях происхо д ит п ре - 
им ущ ественно  апим ентарны м  пу~ 
тем , то  есть при поедании инф и- 
ц ир ованного  ко р м а , р е ж е  —  че- 
р е з  ды хательны е пути. У ж вачны х 
во зм о ж н а  передача  кр о в о со су - 
щ им и  насеком ы м и че р е з ко ж у .

Болезнь соп ров ож д а ется  лихо- 
р а д ко й ; те м п ература  тела у кр у п - 
н о го  и м е л ко го  р о га то го  скота  
повыш ается д о  41,8 a у п о р о - 
сят —  д о  4 !...4 2  °С.

Наблюда»отся п ризна ки  п ора- 
ж е н и я  центральной нервной си- 
стем ы  (во зб уж д е ни е , парезы , 
параличи) и сильны й зуд , ко то - 
ры й  отмечается  у всех видое ж и -  
вотных за  и скл ю ч е ни е м  свиней, 
норок, соболей. З у д  бывает на-

сто л ько  сильны м, о со б е нн о  на 
м есте п роникнов ения  вируса  в  

о р га ни зм , что  ж иво тны е  не  т о п ь ' 
к о  расчесы ваю т, но  и р а згр ы за ю т 
зуд ящ ие места.

К р о м е  расчесов ко ж и , при 
вскры тии тр упов  ж иво тны х встре- 
чаю тся кровои зл и яния  под  эпи- 
ка р д о м , эн д о ка р д о м , ино гд а  на 
плевре, д и ф теритиче ское  воспа> 
ление гортани, о те к  л е гких . Не- 
р е д ко  обнаруж иваю тся  пневм о- 
нии, ко то р ы е  чащ е являются ре - 
зультатом  обострения  им евш их- 
ся ранее в  л е гк о м  воспалитель- 
ных процессов. У поросят-сосунов 
н аб л ю д аю тся  м но го ч и с л е н н ы е  
не кр о ти ч е ски е  о ча ж ки  в печени, 
сел е зенке , сходны е с сальмо- 
неплезны м и. У взрослы х свиней 
и д р у ги х  видов ж иво тны х н е кр о - 
зы  в органах не встречаю тся.

При ги сто л о ги че ско м  исспе- 
довании обн а р уж и в а ю т негной- 
ный энцеф алит, ко го р ы й  сильнее 
вы раж е н  в пр о д о л го ва то м  м о зге . 
В гангли озны х кл етках  о тм ечаю т- 
ся д и строф ические  изм енения, 
вакуолизация, потеря нисслев-

с к о й  зернистости, нейроноф агия; 
в о к р у г  с о с у д о в  о б р а зу ю т с я  
м уф ты  и з  ли м ф оид ны х клеток, 
гистиоцитов и кл е то к  глии. В моз- 
ге  встречаю тся та кж е  крово- 
излияния.

Д и а г н о с т и р у ю т  б о л е з н ь  
А уе ски  на основании эпизоото- 
л о ги ческих  данны х, клинических 
п р и з н а ко в , п а то л о го -а н а то м и - 
ческих  изм ене ни й  и результатов 
л а б о р а т о р н ы х  и с с л е д о в а н и й . 
О бязательно  п од тв ерж д аю т диаг- 
но з  би о пр о б о й . П ри положитепЬ' 
н о м  ди агнозе  у зараж енны х жи- 
вотны х появляю тся  нервны е яөле- 
ния и эуд, особе нно  на месте 
инъекции.

При диф ф еренциации болезни 
А уе ски  от сапьм онеллеза поро- 
сят учиты ваю т, что  некроти- 
ческие  о ч а ж ки  в печени при бо- 
лезни  А у е с ки  нвбпю даю тся  толь- 
к о  у  поросят-сосунов- П ри саль- 
м о н е п л е зе  они  встречаю тся пре- 
им ущ ественно  у отъемыш ей. Кро- 
м е  то го , при сальмоиеллезе 
наблю даю тся н е кр о зы  в кишеч- 
н и ке  и воспаление легких-

Рис. 214. Р э сч е сы  коми на го л о е е  н р уг -  
ного рогагого скота



БОЛЕЗНЬ АУЕСКИ

Рис. 215. Кровоизлияния под эпикардом 
8 предсердии кру^пного рогвтого скота

Рис, 216. Кровоизлияния под эндокардом 
кру^пного рогатого скота

Рис. 217. Царапины в коже головы кошки

S. П. И. Кокуричев



БОЛЕЗНЬ АУЕСКИ

Рис. 218. Пойреждение тквней конечности 
кролнка в реэу^льтвте свмопогрызания на 
А4естө введвния инфекцнонного патологи- 
ческого материала иэ внүтреиних органов 
поросенка

Рис. 219. Нөкротические очажки в селе- 
эенке новорожденного лоросенка

• V  ̂  ̂ ^ »
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•  • C'* • Рис. 220. Негнойный энцефалит ү  поро- 
сенка. «Му^фтым иэ клеток вокруг сосу- 
дов (окраска гематоксилин-эозином)



Злокачественная катаральная 
лихорадка вызывается Д Н К -со - 
держащ им өирусом , относящ им ся 
к  семейству герпес-ви русое . П о  
ражаются кр уп н ы й  рогаты й ско т  
и буйволы. Е диничны е случаи 
болеэни описаны у д р у ги х  ж и во т- 
лых, но  ло  преим ущ е ству у  ларно- 
копытных. И сто чником  инф екции 
являются больны е ж иво тны е , a 
также вирусоносители : овць(, k o 
s u , у которы х кл и нически  болезнь 
не проявляется.

Пути п роникнов ения  вируса 
в органиэм ж и в о тн о го  в естест- 
венных условиях не изучены .

У кр уп н о го  р о га то го  с ко т а  и 
буйволов кл и нически  болезнь 
лроявляется п овы ш ением  те м п е - 
ратуры тела, особ е нно  у основа- 
ния рогов, с л и зи сто -гн о й н ы м  
истечением и з  носа, пом утне ни ем  
и изъязвлением рого ви цы , нерв - 
ными явлениями.

П атопого-анатом ические и з - 
менения более постоянны  в о 6 - 
ласти головы; хара ктер  их зависит 
от длительности заболевания. 
Вначале наблю дается опухание 
век, покраснение конъ ю нктивы , 
эатем п о м утне ни е  р о го в и ц ы , 
отслаивание ее  эпителиального 
покрова, пропиты вание экссуда - 
том, образование эрозий , язв и, 
накокец, п рободени е  с п осл ед ую - 
щим паноф тальмитом.

В ротово й и носовой полостях 
вначале наблю дается по кр а сн е - 
ние, затем  н е кр о з  эпителия, п ро - 
питы вание е го  экссудатом , отл о - 
ж е н и е  пл енок ф ибрина, по  уда- 
лении ко то р ы х  об ра зую тся  эр о - 
зи и . Такие ж е  изм ене ни я  наблю - 
даю тся  в гортани. Л обны е  и чел ю - 
стны е пазухи со д е р ж а т  гн о й н о - 
и хо р о зн ы й  экссудат.

В м очеп ол овы х органах —  поч- 
ках, м оче в о м  пузы ре, м атке  —  на- 
б лю даю тся  та кж е  воспалительные 
процессы  и кровоиэлияния .

В л е гких  вы ражемы  явления 
о те ка  и н е р е д ко  встречаю тся оча- 
ги  воспаления.

В ж е пуд о ч н о -ки ш е ч н о м  тракте  
наблю даю тся  ги пере м и я , н е кр о - 
зы  и Д и ф тери тическое  воспале- 
ние отдельны х участков в кн и ж ке , 
сы ч у ге  и ки ш ечнике .

На к о ж е  вы мени появляется 
сыпь в виде папул и везикул .

В гол о вном  м о з ге  наблю дает- 
ся  ги пере м и я, с ко п л ение  м утной  
красноватой ж и д ко сти  в ж ел у- 
д о ч ка х . При ги сто л о ги че ско м  ис- 
следовании об наруж иваю тся  к р о -  
воизлияния, с ко п пе ни я  лим ф оид - 
ных кл е то к  и кл е то к  глии в о кр у г  
сосудов (не гно йны й  знцеф алит).

При хр о ни ческом  течении за- 
болевания (2 нед  и более) насту- 
пак)т сильное исхудание ж и во т-

ЗЛОКАЧЕСТВЕННАЯ
КАТАРАЛЬНАЯ
ЛИХОРАДКА

ного , слепота, н е р е д ко  отпадение 
ро го в .

При д и агности ке  зл окачест- 
венной катаральной ли хорадки  
учи ты ваю т э п и зо о то л о ги ч е ски е  
данны е (болезнь  проявляется, как 
правило, сп орад и чески  у кр у п н о го  
р о га то го  скота  в возрасте от  1 
д о  4 лет), кл и нические  п ризнаки , 
х а р а кт е р н ы е  п а т о м о р ф о л о ги -  
ческие  изм ене ни я  глаз и слизи- 
сть)х об о л о че к р отово й  и носовой 
полостей, кератит, кр у п о э н о е  
воспаление слизисты х об о л о че к 
области головы  и результаты  
ги сто л о ги ч е ско го  исследования 
п р о д о л го в а то го  м о з га  (не гнойны й 
энцеф алит), в ко т о р о м  чащ е, чем  
в д р у ги х  отделах, о б наруж ив аю т 
наличие м уф т в о кр у г  сосудов.

Н е о б хо д и м о  искл ю ч ить  ин- 
ф екционны й  ринотрахеит, дпя 
ко т о р о го  характерны  вы сокая 
конта гиозность  и п реим ущ е ст- 
венное п ор а ж е н и е  респ ир атор - 
ных и генитальны х орга но в .

Рис. 221- Помугнение роговицы глвза 
телвнкв



ЗЛОКАЧЕСТВЕННАЯ
КАТАРАЛЬНАЯ
ЛИХОРАДКА
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Рис. 223. От рубьевидный  нвлет нв верхнем 
нёбе крупного рогвтого скотв прн дифте- 
ритическом воспалении

Рис. 222. Дифтеритическии стомвтит у 
телки

Рис. 224. Отрубьевидный нвлег нв боко- 
вой поверхности языкв крупного рогатого 
скота прн дифтеритическом воспалении



Рис. 225. Фибриноэно-геморрагическое 
воспаление носовых раковин кру^пного ро-
гатого скота
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ЗЛОКАЧЕСТВЕННАЯ
КАТАРАЛЬНАЯ
ЛИХОРАДКА

Рис. 226. Мелкопятнистые кровоизлияния 
в слиэистой оболочке мочевого пу^эыря 
коровы

«■

Рис. 227. Негнойнь(й энцефалит продол- 
говатого мозга кру'ПНОго рогатого скота. 
Клеточные скопления («му^фты») вокруг  
сосудов  (окраска гематоксилин-эозином)



Возбудитель болезни —  РНҜ- 
сод е р ж а щ и й  ви рус из  семейства 
рабд овирусов. В наибольш ем  ко -  
личестве вирус беш енства со д е р - 
ж ится  в гол о вном  и спинном  моз~ 
ге , a та кж е  в слю нны х и слезных 
ж елезах больны х ж ивотны х.

К  беш енству восприим чивы  
все виды ж иво тны х и птицы. За- 
раж е н и е  происхо д ит при укусах 
больны м и ж иво тны м и зд оровы х.

П о кл и н и че ско м у  проявл ению  
разл ичаю т две ф орм ы  беш енства: 
б уй н ую , или а гре ссивную , ко гд а  
больны е набрасываю тся на о к р у -  
ж а ю щ и х  ж иво тны х и лю дей, к у -  
саю т их, и ти хую , или паралити- 
че скую , ко гд а  больны е прячутся  
и п о ги б а ю т при явлениях парезов 
и параличей.

У ж ивотны х, лавших от  б е - 
ш енства, ви ди м ы е  н е в о о р уж е н - 
ны м  глазом  изм ене ни я  в н екото - 
ры х случаях отсутствую т. И ногда 
наблю даю тся  травм ы , нанесенные 
себе ж иво тны м  в п ерио д  буйства, 
или сам оп огры зани е  (аутоф агия) 
различны х частей тела. У плотояд- 
ных, р е ж е  у ж ивотны х д р у ги х  ви- 
дов , в полости ж е л у д ка  часто на- 
ходят инородны е, несъедобны е 
п р е д м е ты  и кро в о и зл и ян и я  на 
слизистой обо л о чке , чащ е по 
склад кам . П о  данны м  К. Г. Боля, 
« кровоизлияния»  п редста вля ю т 
собой  ге м о р р а ги ч е ски е  инф арк- 
ты, во зника ю щ ие  вследствие спаз- 
м а  кровеносны х сосудов. У  кр у п - 
ных сельскохозяйственны х ж и во т- 
ных наблю даю тся кр о в о и зл и я- 
ния в п о д ко ж н о й  клетчатке , м ус - 
кулатуре , ппевре, под  эп икар д ом . 
П ри беш енстве отм ечается  та кж е  
ги пе р е м и я  и отечность слизистых 
о б о л о че к  гл о тки , гортани.

Наиболее хара ктерны е ги сто - 
л о ги ческие  и зм е не ни я  встре- 
чаю тся  в центральной нервной 
систем е. В го п о вн о м  м о з ге  о тм е - 
чается дистроф ия  ганглиозны х 
кл е то к : вакуолизация, н е йр оно - 
ф агия, кари О ' и плазм олиз- При 
этом  м н о ги е  ган гл и озны е  кл е тки
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разруш аю тся  и исчезаю т, вм есто 
них р азм нож аю тся  кл е тки  глии. 
О ни о б р а зую т неболы иие кп еточ - 
ные скопления  в виде так назы - 
ваемых узе пко в  Бабеша. Такие 
скопления  набпю даю тся  та кж е  
в о кр у г  кровеносны х сосудов м о з- 
га. С пециф ическим  п р и зна ко м  
для беш енства явпяется о б ра зо - 
вание ацидоф ильны х вкл ю ч е - 
ний —  телец Бабеш а —  Н егри . 
Эти вклю чения  кр у гл о й  или оваль- 
ной ф орм ы , различной величины 
(от 0,5 д о  25— 27 м км ) , распо- 
лагаю тся в цитоплазм е  ган гли оз- 
ных кп е то к . Н аиболее часто они 
встречаю тся в ам м оновы х рогах, 
клетках П урки нье  м о зж е ч ка  и 
н е ско л ь ко  р е ж е  в д р у ги х  отделах 
нервной систем ы . Тельца Бабе- 
ша —  Н е гр и  об наруж ив аю тся  в 
50— 90%  случаев беш енства . 
Ч ем  прод ол ж ител ьнее  клиничес- 
кая картина болезни, телл чаще 
встречаю тся  эти тельца. У ж и во т- 
ных, убиты х в начале появления

кл и н и че ско го  периода болезни, 
тельца Бабеша —  Н егри отсут- 
ствую т.

В п ериф ерических ганглиях 
н а б л ю д а ю тся  дистроф ические 
процессы , ганглиозны е клетки ис- 
чезаю т и замещ аю тся клетками- 
саттелитами. С копления клеток> 
саттелитов на м есте ганглиозных 
кл е то к  назы ваю т узелками 6е- 
шенства. К р о м е  то го , ганглии 
инф ильтрирую тся  больш им коли- 
чеством  ли мф оидны х клеток.

Д и а гн о сти р ую т бешенетво на 
основании кл и нической  картины, 
данны х вскры тия и результатое 
ги сто л о ги че ско го  исследования 
(не гно йны й энцеф алит и обнару- 
ж е н и е  телец Бабеша —  Негри в 
а м м о но вы х ро га х  и моэжечке), 
зараж ени я  лабораторчы х живот- 
ных —  кр о л и ко в  и мышей.

Р еком енд уется  такж е  метод 
ф лю о р е сц и р ую щ и х антител для 
о б н а р у ж е н и я  специф ического  
антигена в мазках-отпечатнах моз- 
га или р о го ви цы  глаза.

Рис. 228. Инороднов гело (вегкв ели) ı 
^вл уди е собаки
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Рис. 229. Пягнистые кровоизлияния в сли- 
ЭИСГОЙ оболочке Јн е лүд м  собакм

Рис. 230. Повретдение гканеи конечносги 
собаки при самопогрыәаннм
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Рис. 232. Замещение ганглиоэных клеток 
клетками-сателлитами e ганглии перифе- 
рическои нервной системь> собаки (окрас- 
ка гематоксилин-әозином)

Рис. 231. Кровоиэлияния под әпикардом 
коровы

e ,.
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Рис. 233. Гельца Бсбеша —  Негри в ган- 
глиозных клетках аммонова рога головно- 
ro  мозга собаки (окрвска по Ту^ревичу')

•  Ь



Инф екционная анем ия вы эы- 
вается Р Н К -сод врж ащ им  ви русом , 
морф ологически сход ны м  с он - 
иорнавирусами. В о спр и и м чи вы  
однокопытные (лош ади, ослы) 
ж ивотны е. Э кс п е р и м е н т а л ь н о  
удавалось эаражать свиней. В 
естественных условиях эараж ение 
происходит при конта кте  больны х 
животных со  зд о р о в ы м и . Вирус 
проникает че р е з слиэистые о б о - 
лочки носа, глаэ, п о в р е ж д е н - 
ную кож у . Б ольш ую  рол ь  в рас- 
пространении заболевания иг- 
рают кровососущ ие насеком ы е,

Вирус инф екционной анем ии в 
нрови абсорбируется  эри троци - 
тами, a та кж е  кл е тка м и  эндотелия 
сосудов и выэывает их п о в р е ж - 
дение. К р о м е  то го . по  м не ни ю  
некоторых авторов, ви рус  у гн е - 
тает кроветворение. Усиленное 
раэрушение зр итр оц итов  являет- 
ся причиной анемии. Количество 
эритроцитое кр о в и  сниж ается  
до 2— 3 млн в 1 м м*.

Поереждение ви русом  кл е то к 
эндотелия сопровож да ется  повы - 
шенной раним остью  кровеносны х 
сосудов и массовы м и то чечны м и 
и пятнистыми кровои эл ия ния м и  
Б различных органах.

Под действием  вируса ин> 
^ е кц и о нн о й  анем ии во всем о р га - 
ниэме повыш ается активность 
клеток ретикуло -ги сти оцитарнсй  
систвмы, обраэую тся  кл е тки  типа 
моноцитов, лим ф оид ны х, поли- 
бластов. М но гие  иэ этих кл е то к  
превращаются в м а кр о ф а ги , 
ф агоцитирующие п овре ж д енны е  
эритроциты. В результате распа- 
да эритроцитов образуется  б у - 
рый пигмент ге м о си д вр и н , откла- 
дывающийся в цитоплазм е м а кр о - 
фагов.

При инф екцио нной  анемии 
меняется ф ункци я  селе эенки : она 
теряет способность доводи ть д о  
конца разруш ение п о гибаю щ и х 
эритроцитов и накапливать ге м о - 
сидерин. Эту ф ун кц и ю  селезенки  
в желеэистом о б м ене  б ере т на 
себя печень, noəTOisAy в ней на- 
капливается гем оси д ери на  боль- 
ше, чем в д р у ги х  органах.

Течение инф екц ио нной  ане- 
мии характериэутся неправильно 
чередующимися перио д ам и  обо- 
стрения и затухания (рем ис- 
сиями). П ериоды  обострения  со - 
лровождаются л и хорадкой, сер- 
дечной и общ ей слабостью  боль- 
ных, водянистостью  кр о в и , повы - 
шенной раним остью  кровеносны х

сосудов, особ е нно  при  веноэных 
эастоях. В п ерио д ы  эатухания 
о р га ни эм  п остепенно  п р и хо д и т в 
н орм у .

П ри острюм течении инф ек- 
ц и о нной  анем ии п роисхо дят м но - 
ж ественны е кровои зли яния  в о р - 
ганах и тканях. П ри кл и н и че ско м  
о см о тр е  кро в о и зл и ян и я  о б нару- 
ж ива ю тся  на 3 -м  веке, в слизистой 
носовой полосги , на н и ж н е й  п о - 
верхности язы ка  (п р и  веноэном  
эастое).

При вскры тии тр упов  наблю - 
дае тся  уве л и ч е ни е  л и м ф ати - 
ческих  узлов, особ е нно  порталь- 
ных и селезеночны х. Л е гк и е  часто 
усеяны  м но гочи сл енны м и кр о в о - 
иэлияниями. И иогда наблю даю т- 
ся оча ги  лобул ярной  серо эно - 
ф ибри ноэно й  п невм они и. С ердце 
увеличено  в объ ем е, п о д  эп икар - 
д о м  и э н д о ка р д о м  о б н а р уж и - 
ваю т кровоиэлияния . С е рдечная 
м ы ш ца  находится в состоянии 
зернисто й  дистроф ии , пронизана  
сероваты м и о ча ж ка м и  н е кроэов  
и кровоизли5ж иям и (м и о ка р д и т). 
П ечень увеличена в объелле, с хо - 
р о ш о  вы раж е нной  дольчатостью , 
на ра зр е эе  пестрая или, ка к п ри - 
нято  наэывать, мускатная. В ней 
на се р о м  ф оне хо р о ш о  видны 
красны е или кори чнев ы е  п р о - 
ж и л ки .

С елеэенка  р е з к о  увеличена в 
объ ем е, с эа кр угл е н н ы м и  краям и, 
с гл а д ко й  или б у гр и сто й  поверх- 
ностью  в эавсим ости от п ро д о л - 
ж ительности  болеэни. На разре - 
зе  пульпа виш нево го  цвета, б у г- 
риста.

П оч ки  увеличены  в объем е, 
под  ф иброэной капсулой  и на раэ> 
реэе  встречаю тся  м но гочи сл ен - 
ные точечнью  кроөоизлияния .

В ж е л уд о ч но -ки ш е ч н о м  тр акте  
о б н а р у ж и в а ю т  к р о в о и э л и я н и я  
к а к  в слизистой об ол очке , так и 
п од  серо эны м и п окров ам и . При 
х р о н и че ско м  течении и н ф екц ио н- 
ной анем ии кров ои зл и яния  вы- 
раж ены  в м ены ией  степени, эато 
встречаю тся  такие  характерны е 
для  затямш ого течения болеэни 
изм енения, ка к  р убцы  в сердце, 
индур ация  (упло тнение) л егких , 
р е э к о  вы ступаю щ ие белы е ф ол- 
ликулы  и гранулированность в се- 
леэенке, тр о м б ы  в разны х сосу- 
дах.

П ри  вскры тии тр упов  лош адей 
кровои эл ия ния  н е р е д ко  обнару- 
ж ива ю тся  о д н о в р е м е н но  с рубца - 
м и  в м и о ка р д е , что  укаэывает
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на ранее  перенесенны е приступы  
болеэни.

При ги сто л о ги че ско м  иссле- 
довании иэм енения находят во 
всех п аренхим атозны х органах 
и 6 центральной нврвной  системе.

В л е гких  наблю дается уто лщ е- 
ние м еж альвеолярны х п е р е го - 
р о д о к , инф ильтрация их лим - 
ф оидны м и кл е тка м и , м он о ц и - 
тами, о тл ож ени е  в их цитоплазм е 
гем оси дери на .

В м и о ка р д е  п ри  о стр о м  те - 
чении им ею тся  кровоиэлияния, 
и н ф и  л ь т р а ц и я  л и м ф о и д н ы м и  
клеткам и , м оноц итам и  и гистио - 
цитам и. П ри х р о н и че ско м  тече- 
нии , к р о м е  этих клеточны х с ко п - 
лений, встречаю тся  участки  раэ- 
м но ж е н и я  ф ибробластов и соед и- 
нительно-тканны е рубцы .

В печени наблю даю тся дист~ 
р оф ич еские  процессы  no  п р е и м у- 
щ еству в гепатоцитах в центре  
д ол ек. К р о м е  того , происходит 
гр о л иф ерац и я  куп ф е р о вски х  кл е - 
т о к  и кл е то к  м е ж у то ч н о й  ткани. 
Степень проявления этих иэмене- 
ний в раэличны х случаях неоди- 
накова: в одних дистроф ические  
процессы  в печеночны х клетках 
отсутств ую т , в ы р а ж е н о  лиш ь 
рав н о м е р но е  р а з м н о ж е н и е  ку п - 
ф еровских кл е то к  и эаполнение 
капилляров печени л и м ф оид ны м и 
кл е тка м и , гистиоцитам и и м о н о - 
цитами, со д е р ж а щ и м и  в своей 
цитоплаэм е остатки  р аэр уш аю - 
щ ихся  эри троци тов  и ж елеэо - 
со д е р ж а щ и й  пи гм е н т; е д р у ги х  —  
отмечается гн е зд но е  р азм но - 
ж е н и е  кл еток р етикул о гистио - 
цитарной систем ы  и отлож ени е  
в них гем оси д ери на ; в третьих 
случаях наблю даю тся значитель- 
ные д и строф ические  изм енения  
в печеночны х клетках, н е кр о - 
тический  распад их, ко то р ы й  силь- 
нее вы раж ен в о кр у г  центральных 
вен.
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В почках, к р о м е  кров ои зл и я- 
ний, о б наруж ив аю т инф ильтра- 
ц и ю  л и м ф оид ны м и кл е тка м и  и 
гистиоцитами.

В селе зенке  п ри  остром  те- 
чении болезни отм ечаю тся  вна- 
чале значительны е ско п л е н и я  
эритроцитов , a в б ол е е  п оэдний 
п е р и о д  —  за м е щ е н и е  кр а с н о й  
пульпы  л и м ф оид ны м и кл еткам и  
(л им ф о ц ито з сел е зеи ки ), ум еиь* 
ш ение в ней гем о си д е р и на  вплоть 
д о  п о л н о го  исчезновения.

В гол о вном  м о з ге  находят 
м уф тооб разны е  скоп л ения  л и м - 
ф оидны х кл е т о к  и кл е то к  глии 
в о кр у г  сосудов.

П е р е ч и сл е н н ы е  и з м е и е н и я  
п р и  инф екцио нной  анем ии возни- 
ка ю т  во  вр ем я  те м п е р а тур н о го  
подъем а . В п е р и о д  рем иссии они 
ум еньш аю тся  или исчезаю т.

Д и а гн о с т и р у ю т  и и ф е кц и о и - 
н ую  анем ию  на основании эпи- 
зо о то л о ги ч е ски х  данных, клини- 
ческих  п ризна ков  (под ъ ем  тем> 
пературы , серд ечная слабость, 
повы ш енная раним ость кр о в е - 
носны х сосудо в), данны х гем ато - 
л о ги ч е ско го  исследования (у с ко - 
ренная РОЭ, ум еньш ение кол и - 
чества зритр оцитов , м о н о - и лим - 
ф оцитоз), результатов вскры тия 
тр упов  и ги сто л о ги че ско го  иссле- 
дования обязательио  печени, по- 
чек , сепезе нки , п е гки х , сердца, 
в ко то р ы х  наблю дается р а зм н о - 
ж е н и е  кл е то к  ретикулогистиоци»  
та рно й  систем ы , о тл ож ени е  в них 
гем оси дери на , эа и скл ю ч еии ем  
сел е зенки , в ко то р о й  ге м о си - 
д ер ина  становится м еньш е, чем  в 
но р м е . П ри д и агности ке  инф ек- 
цио нной  анемии лош адей необ - 
х о д и м о  та кж е  учитывать и р е эу - 
льтаты се р о л о ги ч е ско го  иссле> 
дования.

Такие изм енения, ка к при ин- 
ф екционной  анемии, нд6лЮ|Дают> 
ся  п р и  пир о п л а зм о зе  и нуттаяио- 
зе  лош адей. П ри чистых формах 
этих бол е зней  дифференциро> 
вать их и инф екционную  анв- 
м и ю  нетруд ио . О бнаружение ге* 
м о спо р и д и й  в эритроцитах яв- 
ляется достаточны м  для поста- 
новки  диагноза.

З начительную  трудность пред- 
ставляю т смеш аниые заболева- 
ния лош адей пироплаэмидоза- 
м и  и инф екционной анемией. 
В этих случаях с целью  исклЮ' 
чения  инф екционной анемии при 
установлеиии диагноза  учитывают 
вр е м я  года , так ка к  пироплазми* 
д о зы  являются сезонны ми забо- 
леваниями, реа кции  на химиоте* 
рапевтические  препараты, специ> 
ф ические  для пироплазмидозов. 
В случае падеж а животных про- 
водят ги стологиче ские  иссле* 
дования. П ри смеш анных эаболе* 
ваниях ги стологиче ские  измеие* 
ния, об наруж иваем ы е в органах. 
боле е  свойственны  инфе«<цион- 
ной анем ии, че м  пироллазми- 
д о за м .

Рис. 234. Кровомзтяния на третьем веке 
лошлди

Рис. 235. Кровокзлияния нв нижней по- 
■ ерхносги языка лошадм при веноэмом
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Рис. 236. Кровоиэлияния в голосоаых 
свяэквх

Рис. 237. Пятнистые кровоизлияния ı 
ких
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Рис. 238. Кровоиалияния под эпикардом
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Рис. 239. Кровоиэлияния и р үб цы  п од  
эпикардом

■ ” Н

■ ' - • .  M Ö C  V» • •. •'

Рис. 240 Клеточная инфильтрация мио* 
карда при остром течении инфекционной 
анемии лошадей (окраска гематоксилин- 
эозином)

Рис. 241, Соединительно*тканнь(й рубец 
в миокарде при хроническом течении 
инфекционной анемии лошадей (окраска 
гематоксилин-эозином)
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Рис. 242. Мускдгнвя лечень (венозным 
застой)

Рис. 243. Дисгрофия и мускатность печени İ

Рис. 244. Гнеэдные скопления клеток ре* 
тикулогистиоцитарной системы в печени 
(окраска гематоксилин-эозином)

Рис. 245. Отломение гемосмдерина в клет- 
ках ретик)глогистмоцмтарной системы пе- 
чени (окраска no Перлсу)
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Рис. 246. Гилерплааия м бугристость се- 
лезенкй жеребенкв
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Рис 247. Гиперплдэия фолликулов селе- 
зенки

Рис. 248- Гиперплаэия лимфатических 
уэлов селезенки
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Рис. 249. Крсвоизлияния в корковом ве- 
щ естве почки:
a — аид  с  повярхностн; 6 —  на ра эр еэ ө

Рис. 250. Кроаоиэлияния л о д  серозной  
о б о л о чко й  о б одочной  ки ш ки

9. П, И. Кокуричев
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Заболевание вызывается РНК- 
со д е р ж а щ и м  ви русом  семейства 
тогавирусов , ро д а  ф лавивирусов. 
П ути за раж ени я  ж ивотны х в ес- 
тественных условиях не выяснены. 
Э ксперим ентально  удавалось эа- 
раж ать лабораторны х ж ивотны х 
и лош адей разны м и способам и: 
интрацеребрально, субдурально, 
интраназально и т. д . Кли ни ческое  
проявлеиие  боле зни  у  экспери - 
м ентально зараж енны х ж ивотны х 
сход но  с естественны м . О д на ко  
п атол о го-анатом ических изм ене - 
ний, идентичны х с естествен- 
ны м и случаям и заболевания, у 
эксп е р и м е н та л ьн о  за р а ж е нн ы х  
получить ие удалось.

К л ииически  болезнь прояв - 
ляется ж ел тухо й , атонией ж е л у - 
д о ч но -ки ш е ч но го  тракта, нервны - 
м и расстройствам и в виде б е зо - 
ста новочного  д виж ения  ж и во т- 
и о го  вперед или п о  кр у гу , ино гд а  
б уйством ; у  л еж ащ их ж ивотны х 
наблю даю тся  плаөательные дви - 
ж ения .

П ри вскры тии тр упов  лош адей, 
павш их о т  энцеф алом иел ита , 
отм ечаю тся  м еханиче ские  повре - 
ж дения  в области головы , р е з к о  
вы раженная ж елтуха  слизисты х 
о б о л о ч е к ,  п о д к о ж н о й  к л е т -  
чатки, серо зны х п окров ов . С о - 
д е р ж и м о е  ж е л уд о ч но -ки ш е ч н о го  
тракта  суховатое , ка к  бы спрессо- 
ванное. П о д  э н д о ка р д о м , в м о че * 
вом  пузы ре , ино гд а  в п очках  обиа- 
р у ж и в а ю т кровои зл и яния . П ечень 
ги пере м и рована , дрябла, иногда 
те м н о -б ур о й  о кр а с ки  с вы раж ен- 
н о й  м ускатностью . В с кел е тной  
м ускул а тур е  о тм е ч а ю т сероваты е 
о ч а ж ки  некроза .

П ри ги сто л о ги че ско м  иссле- 
довании основны е изм е не ни я  
обн а р уж и в а ю т в печени. При 
ОСтром течении б ол е зни  печень 
п ол ио кровна , в печеночны х кл е т - 
ках  наблю дается зернистая  и ж и - 
ровая д и строф ии , д и ско м п л е кса - 
ц ия  ба л о чн о го  стр оения . П ри тя -

ж е л о м  течении боле зни  значи- 
тельная часть печеночны х кл е то к  
разруш ается  вследствие р е з к о  
в ы р а ж е н н ы х  д и с т р о ф и ч е с к и х  
процессов , превращ ается  в бес- 
ф орм е нны й  детрит, сре д и  ко то - 
р о го  встречаю тся  куп ф ер овски е  
кл етки , обы чно  сод е р ж а щ и е  бу- 
ры й  пигм ент, не д аю щ ий о кр а ски  
на ж ел езо . С охранивш иеся пече> 
ночны е кл е тки  та кж е  сод е рж ат 
ж елтоваты й или буры й пигм ент.

В случаях вы здоро влени я  ж и - 
во тного , несм отря  на значитель- 
ны е разруш ени я  печеночны х кл е - 
то к, ткань печени сравнительно 
б ы стр о  восстанавливается. По 
данны м  В. 3 . Черняка, В- М . Р ож - 
нова, a та кж е  Д . О . П риселковой, 
у ж е  чер ез м есяц  печень п ереб о - 
левш их лош адей им еет норм аль- 
ное  строение.

В д р у ги х  паренхим атозны х 
органах (серд це , п о чка х ) наблю - 
д аю тся  зернистая  и ж ировая  
д и строф ии . В скеле тной  м у с ку - 
латуре м естам и отмечается  цеи> 
ке р о в ски й  н е кр о з .

В центральной нервной систе- 
м е  о б н а р уж и в а ю т д и стр о ф и - 
ческие  явления (вакуо лизацию , 
плазм олиз, не й р о но ф а ги ю  и д р -) 
вплоть д о  ра зр уш е н и я  нейронов. 
Б. К . Боль и К . И. В ертинский 
наблю дали ацидоф ильны е в кл ю - 
чени я  в цитоллазм е ганглиозны х 
кл е т о к  го л о вн о го  м о зга , д р у ги е  
авторы  не об наруж ивали вклю че> 
ний , специф ичаских для  и н ф е к- 
ц и ^ н о г о  энцеф аломиелита. На-

f V

> A

блю дается  та кж е  незначительная 
п роли ф ера ция  кл еток глии.

Д и а гн о сти р ую т инфекциониый 
энцеф алом иелит на основании 
кл и нической  картины  (стремле< 
ние вперед, д виж ение  по кругу, 
плавательные движения, реэко 
вы раж енная ж елтуха) и патолого- 
анатом ических изменений.

П о д тве р ж д а ю т диагноз гисто- 
л о ги че ски м  исследованием пече- 
ни. П ол е зно  исследовать гакже 
голо вной  м о з г  для исключения 
энцеф алитов д р у го й  этиологии, 
так ка к  кл и нические  симптомы, 
характерны е для  инфекционного 
энцеф аломиелита, наблюдаются 
при боле зни  Борна, a также при 
гн о й н о м  менингоэнцеф алите, вы- 
зы ваем ом  гноеро дны м и микро- 
бам и, часто встречающимися 
при  так назы ваемой ковыльной 
болезни. П ри  этих болезнях нет 
изм ене ни й  в печеии, характерных 
для  и нф екц ио нного  энцефало- 
миелита, н о  более  выражены иэ- 
м енени я  в гол о вном  м озге  в виде 
скоп л ений  лейкоцитов при гной- 
н о м  м енингоэнцеф алите, обра* 
зования внутриядерны х включв> 
ний  и м уф т в о кр у г  сосудов при 
б ол е зни  Борна.

В печени  сходны е иэменения 
наблю даю тся п ри  токсической 
д и строф ии , вызванной хрони- 
ческо й  ко р м о в о й  интоксикацией, 
и о  при ней  отсутствую т клини* 
чески е  проявления  болеэни, свой- 
ственны е инф екционном у энце* 
ф аломиелиту.

Рмс. 251. Немроз скелетной мьршцы



ИНФЕКЦИОННЫЙ
ЭНЦЕФДЛОМИЕЛИТ
ЛОШАДЕЙ

Рис. 252. М ускдтность и дистро ф ия печени
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Р*гс. 253. /Иусквтность и иенрозы в гтечени

•в

*4 ;  ^

f e ' i f , *  a ® е г . - ' • •  e

•  e  **.о?  fto'; 

İ '  « 4Wu

« •  

#

Рис. 254. Д и стро ф ия и некроз гепатоцитов; 
наличие б уро го  пигмента (окраска гем а- 
токсмлин-эоэином) ■ » •



ИНФЕКЦИОННЫЙ
ЭНЦЕФАЛОМИЕЛИТ
ЛОШАДЕЙ

Рис. 256. Кровоизлияния в слизистой обо- 
лочке мочевого п^зыря

Рис. 255. Кровоизлияния под эндокардом



Контагиозная плевр опневм о- 
ния вызывается ви русом . Болезнь 
чаще наблюдается у изнеж енны х 
лошадей, продолж ительное  вре- 
мя находящихся в ко н ю ш н е  (ко -  
нюшеннаяболезнь). Заболеванию  
слособствуют переохла ж де ни е  и 
стрессовые воздействия, сн и ж а ю - 
щие резистентность организм а.

За раж ени е  происхо д ит при 
конта кте  с больны м и ж иво тны м и .

Заболевание часто о сл о ж - 
няется пастереллами, стр епто - 
ко кка м и , гнилостны ми и д р у ги м и  
м и кр о о р га н и зм а м и .

Клинически  болезнь прояв- 
ляется вы сокой те м пературой , 
эатрудненны м  ды ханием , истече-

Рис. 257. Фибрииозная пнеамомия с некро- 
эами и фмбринозный плевриг

КОНТАГИОЗНЛЯ
ПЛЕВРОПНЕВМОНИЯ
ЛОШАДЕЙ

н и е м  и з  носа экссудата р ж а во го  
цвета, у гнете нны м  состоянием .

Наиболее характерныхл пато- 
л о го -анатом иче ским  приэнако м  
болезни является ф иб ри нозное  
воспаление л е гких , охваты ваю щ ее 
целые дол и  э т о го  органа . П ора- 
ж енная  часть л е гких  вначале вы> 
глядит довольно  од норо дной. 
она уплотнена, на р а зр е зе  крас- 
н о го  цвета, дрябла. Вследствие 
тр о м б о за  кровеносны х и лимф а- 
ти чески х сосудов б ы стр о  насту- 
пает о м е р т в е н и е  о т д е л ь н ы х  
участков  воспал енного  л е гко го . 
В ом ертөевш ие участки легочной 
ткани  попад аю т гилостны е м и- 
кр о б ы  и вы зы вю т и х о р о зн о е  рас- 
плавление их. Р азж иж енное  со- 
д е р ж и м о е  удаляется п о  бронхам  
н а р уж у , a ө л е гк о м  обра зую тся  
каверны .

П невм ония  часто ослож няется  
ф ибри ноэны м  плевритом . При 
зтом  ф ибрин  в виде пленок и 
пластов отклады вается ка к  на ле- 
гочной, так и на реб е рно й  плевре. 
В гр уд н о й  полости накаплиеается 
м утны й экссудат с плаваю щ ими 
в нем  пленкам и ф ибрина.

В р я д е  случаев под  действием  
гнилостны х м и кр о б о в , полавших 
в экссудат, плеврит из ф ибри ноз- 
н о го  м о ж е т  Превратиться в ихо- 
розн ы й . В случае вы здоровления 
ф ибрин  в экссудате  разж иж ается  
и рассась>вается или о р га ни зует - 
ся, то  есть прорастает соед ини- 
тельной гканью . К р о м е  пневм о- 
нии и плеврита, при этом  заболе- 
вании н е р е д ко  наблю даю тся оте- 
ки  п о д ко ж н о й  клетчатки , ката~ 
ральный гастроэнтерит, воспале- 
ние отдельны х суставов и изм ене - 
ния, свойственны е сепсису.

Д и а гн о сти р ую т конта гиоэную  
п л евр опнев м они ю  на основании 
кп инич еских  призна ков  и патоло- 
го -анато м и чески х изм енений, из 
ко то р ы х  наиболее характерны м и 
являю тся ф ибри нозно -и хорозная  
пневм ония, часто  с м но гочи слен - 
ны ми кавернам и, и ф ибринозны й 
плеврит. В д р у ги х  органах изм е- 
нения для д а н н о го  заболевания 
неспециф ичны .



КЛАССИЧЕСКДЯ ЧУМА ПТИЦ

В о зб у д и те л ь  к л а с с и ч е с к о й  
чум ы  птиц, гр и пп а  А1, е в роп ей- 
с ко й  чум ы  —  Р Н К-содерж ащ ий 
вирус из семейства о р т о м и кс о - 
вирусов. С хо дной б оле энью  ка к 
п о  кл и ническим  призна кам , так 
и п о  патоло го -анатом ическим  из- 
м енени ям  является болеэнь Н ью - 
касла (азиатская  или псевдочум а 
птиц). В озбуди теле м  ее  является

Р Н К-содерж ащ и й вирус из  рода  
парам иксовирусов.

Классической чум о й  болею т 
птицы п о  преим ущ е ству из сем ей- 
ства кур и ны х : кур ы , индейки ,
ц есар ки . И сто чником  инф екции 
являю тся больны е птицы, их вы- 
деления и яйца.

За раж ени е  п роисхо дит чер ез 
пищ еварительны й траит, ды ха- 
тельны е пути, ко н ъ ю н кти ву  и 
п о в р е ж д е н н ую  ко ж у . Вирус, ц ир - 
кул и р уя  в кр о в и , повре ж дае т 
сте нки  кр о в е н о сн ы х  сосудов, 
вследствие че го  во зн и ка ю т отеки , 
м но гочи сл енны е  кровои зли яния , 
н е кр о зы .

Кли ни чески  болезнь прояв - 
ляется у гнетенны м  состоянием , 
эатруднением  ды хания, парали- 
чами.

При вскры тии тр упов  о б нару- 
ж и ва ю т цианоз и кровои зли яния  
в гр е б е ш ке , отечность п о д ко ж н о й  
кл етчатки  в области головы , м ел- 
ки е  некр о ти ч е ски е  о ч а ж ки  и вос- 
палительные процессы  no  ходу 
ж е л у д о ч н о -к и ш е ч н о го  тр а кта . 
Н аиболее часто встречаю тся то -

чечны е и пятнистые кровоизлия- 
ния на грани це  ж елезистого  же- 
луд ка  с м ы ш ечны м . В 12-перстной 
ки ш ке  —  о ч а ж ки  дифтерити- 
ч е с к о го  воспаления и язвы. Крово* 
излияния наблю даю тся под эпи- 
ка р д о м , под  серозны м и покро- 
вами гр уд о б р ю ш н о й  полостм, 
в яичниках и д руги х  органах.

При ги стол огиче ском  иссле- 
довании изм енения  дистрофи- 
че ско го  или воспалительного ха- 
рактера , объ ясняю щ ие клини- 
ческие  призна ки  болеэни, обна- 
руж ив аю тся  во  м ногих органах 
и в центральной нервной сис> 
тем е.

Д и а гн о з  на классическую  чуму 
ставится с учетом  эпизоотоло- 
ги че ско й  обстановки , на основа* 
нии кл и нических и патолого-ана- 
то м и чески х признаков. Основиой 
м е то д  лабораторной диагностики 
классической чум ы  птиц (гриппа 
А 1 ) —  постановка биопробы на 
2— 4-м есячны х цыплятах и иссле- 
дование  парны х сы вороток кроеи 
больной птицы в динамике бо- 
лезни.

Рис. 258. Кровоиэлияния нв гребе ш ке  
кур и цы



Рис. 259. Кровоиэлияния под серозным 
локровом гр^добрюшной полости курицы

КЛАССИЧЕСКАЯ 
ЧУМА ПТИЦ

Рис. 260. Кровоизлияния в слизистой обо- 
лочке на грөнице желеэистого желудкв 
с дАышечным у курицы

Рис. 261. Геморрагическое воспаление 
железистого желудкв нурицы



Б олезни сложнои или
ЭТИОЛОГИИ

невыясненнои

6 гр у п п у  болезнеи сл ож нои , a та кж е  невы ясненной әтиологии 
отнесены  л е и ко з , пневм ония овец, атроф ический  ринит свиней, 
кр о в о п ягн и сга я  боле знь  лош адей.

Л е й ко з  у  ряда  ж иво тны х вызывается он ко ге нн ы м и  вирусам и 
в пред р а сп о л о ж е н н о м  к  это м у  о р га ни зм е , он м о ж е т  быть вызван 
и о ни зи р ую щ е й  радиацией и различны м и ка н ц е р о ге н ны м и , эи зо - 
ге н н ы м и  и энд оге нны м и вещ ествами. И сходя из  зто го , различаю т 
л е й ко з  знзооти чески й , вы званный вирусам и, и л е й ко з  сп орад и - 
ческий , вы званный д р у ги м и  ф актор ам и . Раэличить зти два вида 
л е й ко зо в  п о  кл и н и че ски м  и м о р ф о л о ги че ски м  п р изна кам  нево з- 
м о ж н о , л о зто м у  и все хлероприятия проводятся  к а к  при л ей козе  
в и р усн о го  происхо ж д ени я.

П нев/ионии овец  не и м е ю т оп ред е л е н но го  возбудителя . В о сн о - 
ве заболеөания ле ж и т ослабление резистен гно сти  ор га ни зм а , в ко - 
то р о м  бактерии  и вирусы , в основном  условно-пато генны е, полу- 
чаю т ө о зм о ж н о сть  разм нож аться  и вызывать воспалительные 
процессы .

А троф иче ский  р и н и г свиней д о  сих п о р  считаегся заболеванием  
невьгясненной, a вернее  сказать, с п о р н о й  эш о л о ги и . Надо пола- 
га гь , ч го  в основе заболевания та кж е  л е ж а г различны е ф акторы .

В эту гр у п п у  вклю чена  кроволятнистая  болезнь лош адей. Эта 
болезнь обуславливаегся не  сто л ько  м инро о р га н и зм а м и , с ко л ь ко  
состоянием  м а кр о о р га н и зм а , е го  повы ш енной чувствительностью  
к  ч у ж е р о д н ы м  бел ка м , б сл ьш ой  ра н и м о стью  кровеносны х со су - 
д о в  и п они ж е нн о й  сверты ваем остью  кроөи.

С ледовагельно, заболевания, отнесенны е и эгой гр уп п е , явля- 
ю тся больш ей частью  п ол иэтио логическим и , вы эываемые не од н и м  
ка ки м -л и б о  во зб уд и тел е м , a сочетанием  нескол ь ких  и д а ж е  м но гих  
ф акторов.



Лейкоз —  систем ное  заболе- 
вание кроветворнои ткани , харак- 
териэующееся о п ухол ев ид ны м , 
т. е. беспредельным р в зм н о ж е - 
нием ее клеток. Л е й ко з  наблю * 
дается у всех видов дом аш них 
мивотных, наиболее часто у кр у п -  
ного рогатого скота  и кур . Встре- 
чается лейкоз и у  д и ки х  ж ивотны х-

Причины л ей козов  неодно> 
родны. Они м о гу т  вызываться 
онкогенными вирусам и, ионизи - 
рующей радивцией, экзо ге н н ы м и  
и эндогенными канцеро генам и . 
Все факторы, вы зы ваю щ ие лей- 
коа, изменяют генетиче ский  anna- 
par кроветворных кл е то к , сти м у- 
лируют о б р а зо в а н и е  кл е т о к , 
облвдающих олухолевы м и свой> 
ствами.

Сущность заболевания за кл ю - 
чается в неограниченном  ра зм н о - 
жении леикозны х кл еток, обра - 
зующих опухолевидны е разраста- 
ния или диф ф узно  инф ильтри - 
рующих ткани, наруш ая строение  
и функцию органов. П оступле - 
ние в кровь л ейкозны х кл еток 
вызывает белокровие.

У животных наиболы иее зна> 
чение им ею т лей козы , вы зывае- 
мые о н ко ге н н ы м и  в и р уса м и , 
свойственными ка ж д о м у  виду 
животных. О д на ко  вирусом , вы- 
деленным от б о л ь но го  л е й ко зо м  
крупного ро га то го  скота , удается 
зараэить не то л ько  н о во р о ж д е н - 
ных телят, но и ягнят. О н  отно - 
сится к РН К-содерж ащ им  oMKOp- 
навирусам типа С.

ккточником  инф екции являет- 
ся больное л ей коэож  ж ивотное , 
но пути заражения зд о р о в ы х  ж и - 
вотных от больных не изучены . 
Заражение о н ко ге нн ы м  вирусом  
вще не означаег заболевания 
лейкозом; для этого , очввидно. 
необходимы д о п о л н и т е л Ь н ы е  
факторы, способствую щ ие воз- 
никновению болезни. О д ни м  и з  
таких ф акторов является наслед- 
ственная предрасл олож енность. 
Например, крупны й рогаты й ско т  
черно-пестрой и б ур о й  латвий- 
ской пород более п р е д р а с п о л о  
жен к  лейкозу, чем  ж ивотны е 
симментальской пород ы . П отом - 
ство, полученное от родителей, 
больных лейкозом , часто npeA^ 
расположено к  этом у заболева- 
нию.

Клиническое проявление  6 о - 
леэни и м орф о л оги чески е  изм е- 
нения при л ей козе  в ка ко й -то  м е - 
ре зависят от вида ж и в о тн о го , но

ө основном  они сходны  с изме> 
нениям и при л ей козе  кр у п н о го  
р о га то го  скота , ко то р ы й  изучен  
боле е  обстоятельно.

К ли ни ческие  призна ки  лейкоза  
у кр у п н о го  р о га то го  скота  зави- 
сят от степени пораж ения  различ- 
ных органов, величины оп ухол е - 
вых разрастаний, количества лей- 
ко зны х  кл е то к в крови . Наиболее 
хара ктерны м и п риэнака м и явля- 
ю тся: общ ая слабость, сниж ение  
удоя , увеличение лимф атических 
узлов, пучеглазие , наруш ение 
серд ечной  деятельности , ф ункци и 
ж е л уд о ч н о -ки ш е ч н о го  тракта. По 
коли честву  лей козны х кл е то к  в 
кр о в и  различаю т три ф орм ы : 
а л е й ке м и ч е скую  с коли чеством  
кл е то к  белой кр о в и  д о  12 тыс. 
в 1 суб л е й ке м и че скую  —
д о  20 тыс. и л е й ке м и че скую , при 
ко то р о й  количество  пейкоци тов  
свы ш е 30 тыс., a иногд а  достигает 
350 тыс. в 1 мм^ кр о в и . В зависи- 
м ости  от характера  кл е то к  в кр о в и  
и опухолевы х разростах лейкозы  
по д р а зд е л я ю т на пим ф оидны е, 
м и е л о и д н ы е , л и м ф о б л а стны е , 
или недиф ф еренцированны е, и 
ретикуле зы .

П о хара ктеру роста л е й ко з - 
ной ткани м о ж н о  вы делить гр и  
ф орм ы : д и ф ф узную , оп ухол ев ую  
и см еш анную . П ри ди ф ф узной  —  
пораж енны й  ор га н  увеличен в 
объем е, р а в н о м е р но  с е р о го  цве- 
та или пронизан  серы м и полосиа- 
м и  и пятнами, не  им е ю щ и м и  чет- 
ко  очерченны х грани ц  с о кр у ж а ю - 
щ ей тканью . П ри опухолевои ф ор- 
м е  в ткани или на е го  поверхности 
разрастаю тся опухоли различной 
величины. На р а зр е зе  они белого  
цвета, о б ы ч но  др5<блой консистен- 
ции , иногда с кровои зли яниям и  
и не кр о за м и . При см еш анной 
ф орм е  в о р га не  иж ею тся  диф - 
ф узны е и опухолевы е разросты .

Чаще все го  при  л е й ко зе  пора- 
ж аю тся  лим ф атические  узлы . О д - 
н а ко  у  разны х ж ивотны х кол и - 
чество вовлеченны х в процесс 
узлов и степень их п ораж ения  
различны . У  одни х ж иво тны х  из> 
м енены  почти все лим ф атические  
узл ы  телв и внутренних органов, 
у  д р у ги х  —  то л ь ко  отдельны е 
гр уп п ы  узлов- П ри чеж , какая-ли- 
б о  за ко н о м е р н о сть  или зависи- 
м ость  от давности пораж ения  или 
вида л ей коза  не наблю дается. 
П ора ж енны е  лимф атические узлы  
увеличены  в объ ем е, иногд а  д о - 
сти гаю т гр о м а д н ы х разм е ров .

Капсула напряж ена, при  р азрезе  
паренхим а узла вы пирает б у гр о м . 
О на с в е т л о с е р о го  или бело го  
цвета, д ряблой , иногд а  м о зго в и д - 
ной консистенции . В р я д е  случаев 
в лим ф атических узлах наблю - 
даю тся  эоны ги пе р е м и и , кр о в о - 
излияния, не кр о зы . П ри  гистоло- 
ги че ско м  исследовании обнару> 
ж ивается наруш ение стр уктур ы  
лим ф ати ческо го  узла, заполне- 
ние е го  л ей козны м и клеткам и.

С елезенка  увеличена в объе- 
м е , ее ра зм е р ы  у кр у п н о го  рога - 
то го  скота  достигаю т м етра  в дли- 
ну, 20— 25 см  в ш и р и н у  и 8— 10 см 
в толщ ину. Капсула сил ьно  на- 
п р я ж е н а , н е р е д ко  рвзры вается 
ещ е при ж и зн и  ж и в о тн о го  или 
п р и  изъятии ее для патолого-ана- 
то м и ч е с ко го  осм отра . П оверх- 
ность р азреза  бугристая , в одних 
случаях окраш енная  о д н о р о д н о  
в красно-виш невы й цвет, в д р у - 
гих —  пестрая. На кр а сн о м  ф оне 
ч е тко  вы ступаю т увеличенны е 
ф олликулы  б е л о го  цвета. И ногда  
встречаю тся  кр уп н ы е  опухолевы е 
разросты  и н е кр о ти ч е ски е  участ> 
ки . На ги стол огиче ских препара- 
тах пульпа заполнена эри троци - 
там и и л ей козны м и кл еткам и.

С ердце уве личено  в объем е. 
М и о и а р д  п ронизан  светло-серы - 
м и  п ол оскам и или пятнами. В от- 
дельных случаях м и о ка р д  п р е д - 
серд ий  бело го  цвета (д иф ф уз- 
ная ф орм а  пор а ж е н и я ). С о сто ро - 
ны  энд ока рд а  и на перииарде 
встречаю тся  оп ухо л и  ра зл и ч - 
ной величинь> и ф орм ы . И ногдв 
о п ухол я м и  заполнена вся полость 
пред серд ий  (опухолевая ф орма). 
На ги стол огиче ских препаратах 
в начальных стадиях о б н а р уж и - 
ваю тся, чащ е в п редсерд иях, кле- 
точны е инф ильтраты  м е ж д у  м ы - 
ш ечны м и во локнам и. П о  м ере  
развития процесса  коли чество  их 
увеличивается. При сильном  по- 
раж е н и и  м и о ка р д  в значительной 
м е р е  замещ ается  лей козны м и 
кл е тка м и  и лиш ь отдельны е во- 
л окна  или участки /ииокарда  вид- 
ны среди полей из л ейкозны х 
кл еток.
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П ечень e случаях п ораж ения  
л е й ко зо м  увеличена в объем е, 
с е р о го  или све тл о -б ур о го  цветв, 
и н о гд а  с ж е л ты м  оттенком . В р я - 
де  случаев в паренхим е  печени 
или на ее  поверхности  им ею тся 
опухолевы е образования различ- 
ной величины и ф орм ы . На ра зр е - 
эе они  б е л о го  цвета дряблой  ко н - 
систенции. В начальных стадиях 
л е й ко зны е  кл е тки  за пол ня ю т 
печеночны е капилляры , распола- 
гаясь Д р у г за д р у го м  в виде бус, 
инф ильтри рую т та кж е  м е ж у т о ч - 
ную  соед инительную  ткань или 
о б р а зу ю т  неболы иие гнезд ны е  
кл еточны е скопления . П о  м ере  
развития  б ол е зни  коли чество  лей- 
ко зны х  кл е то к  увеличивается, они 
о б р а зую т  целы е поля. В гепато - 
цитах наблю даю тся эернистая  и 
ж ировая  дистроф ии , на значи- 
тельны х участках они исчезаю т 
и зам ещ аю тся л е й ко зны м и  кл ет- 
кам и.

В почках у  кр у п н о го  р о га то го  
с кота  чащ е наблю дается опухоле -

вая ф орм а  пораж ения . П очка  уве- 
личена, бугриста . П од капсулой 
че тко  обозначаю тся  опухоли ра з - 
нои  величины б е л о го  цвета, др5»б- 
лой консистенции . И ногда  они 
сливаю тся д р у г  с д р у го м , образуя  
кон гл о м ер аты . П ри д иф ф узнои 
ф о р м е  л ей коза  п о чка  увеличена, 
с е р о го  цвета. П ри незначитель- 
но м  п ораж ении на гистопрепа - 
ратах видны  скопления  ли м ф оид - 
ных или д р у ги х  кл е то к  (в зависи- 
м ости  от  характера лейиоза) во - 
к р у г  м альпигиевы х кл уб о ч ко в , со - 
суд ов  м е ж уто ч н о й  ткани  почки , 
п од  эпителием  лоханки . П ри силь- 
н о м  л ор аж ени и скоп л ения  лей - 
коэны х кл е то к  о б р а зую т  об ш и р- 
ные поля, в ко то р ы х  всгречаю тся  
лиш ь отдельны е стр уктур н ы е  эле> 
м енты  п очки . Такая ж е  картина 
наблю дается п р и  о п ухол ев ой  
ф о р м е  пейкоэа.

В скелетны х м ы ш цах обнару- 
ж иваю тся  разросты  л ейкозны х 
млетсж б е л о го  цвета, саловидные, 
ры хлой или м я гко и  консистенции, 
в виде п р о сл о е к  м е ж д у  отдель- 
ны ми м ы ш ечны м и п учкам и  или 
гр уп п а м и  мы ш ц. Встречаю тся слу- 
чаи пораж ения  м ы ш ц в виде 
узе л ко в  величиной с го р о ш и н у  
на р а зр е зе  б е л о го  цвета без 
н е кр о з а  в центре . Гистологи- 
чески  ка к  прослойка . так и узе л ки

состоят из  лейкозны х клеток. fp»- 
ница м е ж д у  сохранившейся мы- 
ш ечной и лейкозной тканью не 
резкая , Л ей коэны е  клетки внед- 
р я ю гс я  м е ж д у  мышечными ео- 
локнам и . Д а ж е  в нормальных 
no  внеш не м у виду мышцах при 
ги с то л о ги ч е с ко м  исследоввнии 
н е р е д ко  обнаруживаются ин> 
ф ильтраты из  лейкозных клеток. 
В значительных no  величине ren- 
ко зны х  разростах мышечные во- 
л о кн а  отсутствую т.

В д р у ги х  органах измененйя 
при л е й ко зе  сходны  с описанны- 
м и ; наблю даю тся в виде диф- 
ф у зн о го  прораствния лейкоэных 
клетои м е ж д у  структурными зле< 
м ентам и органа с последующим 
вы теснением  и замещением их, 
или в виде опухолееы х разростов, 
состоясдих и з  одних лейкозных 
кл е то к  и стром ы .

Д и а гн о з  на лейкоз ставится 
на основании клинических, гема- 
то логически х, патолого-анатоми- 
ческих  и гистологических иссле* 
дований.

Д л я  обнаруж ения животных, 
зараж енны х вирусом  лейкоэа, 
п р и м е н я ю т серологические мето- 
ды  исследований: реакцкю  имму- 
ноди ф ф узии  (РИД), реакцию им- 
м умоф луоресценции (РИФ) и др.

Рис. 262. Реэкое увелнчение б р ы ж е е ч н ы х  
лимфатическмх уэлов свмньи
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Рис. 263. Лейкоэные ызмеиения п редл опэ- 
точного лимфвгического узла крупного 
рогатого скота: увеличение, раэрыхление, 
пятнисгые кровоиэлияния

Рис. 264. Лейкозное поражение пейеро- 
вых бляшек в тонкой кишке крупного ро-
ГвТОГО СИОТӘ
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Рис. 265. Дифф^зные лейкоэные разросты 
серо-белого цвета в миокврде крупного 
рогатого скотө
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Рис. 266. Увеличение фолликулоа селе- 
эенки лошади

Рис. 267. Замещение миокардв крупного 
рогатого скотв лейкозным разросгом
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Рис. 269. Опухолевидные лейкозные раз- 
росты в правом  предсердии коровы
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Рмс. 270. Опухолевидные раэросты в почке 
крупного рогвгого скота

Рис. 271. Увеличение селеэенки курицы
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Рис. 272. Звмещение пульпы селеэенки 
лейкоэной тканью у курицы

Рис. 273. Диффуэное лейкозное пораже- 
ние печени курицы



АТРОФИЧЕСКИИ 
РИНИТ СВИНЕИ

А троф иче ский  ри ни т свинеи —  
хроническая  болезнь сп орной  
этиологии . Больш инство авто- 
ров считаю т болезнь инф екц ио н- 
ной , өы зы ваем ой м и кр о б а м и  
Pasteurella m u ltoc ida , B o rde te lla  
b ronch isep tica .

П о  м не ни ю  некоторы х авто- 
ров , м и кр о б н о м у  влиянию  п ред - 
ш ествует за раж ение  ж ивотны х 
вирусам и или м и ко п л аэм ам и . 
Н е котор ы е  исследователи основ- 
ны ми причинам и болезни считаю т 
род стве нное  развед ение , недо- 
статок витам инов и минеральны х 
вещ еств в ко р м а х , горм ональны е  
наруш ения или ослабление общ ей 
резистентности  ор га ни зм а  при 
наруш ении норм альны х условий 
со д е рж ани я  сви ном а ток и по- 
росят.

Заболеваю т атроф имеским  ри - 
нитом  в основном  поросята, начи- 
ная с 2 -нед ел ьно го  возраста. Бо- 
лезнь соп ровож да ется  присту- 
пами чихания, во  врем я  ко т о р о го  
из носовы х отверстий вы деляется 
сл и зи сто -гн о й н ы й  или кр о в я *  
нистый экссудат- С те чением  б о - 
лезни  наблю дается отставание в 
росте, появляется искривление 
верхней челю сти в п равую  или 
левую  сто р о н у  —  криворы лость 
или уко р о ч е н и е  ее  —  м опсо вид - 
ность и ка к  осл о ж нение  н е р е д ко  
возникает воспаление легких.

При послеубойном  осм отр е  в 
начальной стадии заболевания об- 
наруж ив аю т ги п е р е м и ю  и ката> 
рал ьно -гной ное  воспаление сли- 
зисты х о б о л о че к  носовой полости, 
рако ви н , п е р е го р о д ки , реш етча- 
той кости . В боле е  поздних ста- 
д и ях носовы е ходы  заполнены  
слизью , экссуда том  и пр о д укта м и  
разруш ени я  рако ви н. Носовая пе- 
р е го р о д и а  и раковины  истончены, 
деф орм иро ваны  и изъязвлены.

В хрони чески х  спучаях носо- 
вые раковины  и п е р е го р о д ки  
м о гу т  со в е р ш е н н о  исчезнуть, a 
лицевы е кости  деф орм ироваться . 
П ри одно сто р о н н е м  разруш ени и  
раковин наблю дается кр и в о р ы -

лость, a при двухстороннем — 
м опсовид ность.

П ри ги стологиче ском  иссле- 
довании носовых раковин и пере* 
го р о д ки  в начальном периоде 
болезни об наруж иваю т гипере- 
м и ю , кровоизлияния , слизистую 
д и строф ию , скоп л ение  экссудата, 
со д е р ж а щ е го  больш ое количест- 
во  л ейкоцитов , тр о м б о з сосудов.

В п осл ед ую щ ем  отмечают 
ум еньш ение  количества остео> 
бластов, л акунарное  рассасыввние 
костно й  ткани и частичное заме- 
щ ение  ее соединительной (во- 
локни стой ), слущ ивание эпитө- 
лиальных кл еток, появление круп> 
ных кл е то к  с вакуолями (цитомө- 
галия), д истроф ические  иэменө- 
ния во локон  тр ойнично го  керва 
и е го  ветвей. Воспалительный 
п роцесс распространяется на гор* 
тань, тр ахею  и легкие.

Д и а гн о з  ставится на основании 
кл и нических признаков (чихание, 
истечение из носа, криворь1лость), 
подтверж дается  патолого-анато- 
м и че ски м  вскры тием , при кото- 
р о м  обращ аю т вимание на со- 
стояние носовых раковин, перего- 
р о д ки , реш етчатой кости при 
пр о д о л ь н о м  или поперечном  рас- 
пиле лицевой части головы.

Рис- 274. ААопсоеидность у свиньи
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Рис. 275. Воспаление и чвсгичное рвзру- 
шение носовыж раковин свиньи

Рис. 276. Полное раэрушенне носовых 
раковин свиньи

10. П. И. Кокуричев



ПНЕВМОНИЯ ОВЕЦ

П невм ония овец  наблю дается 
повсем естно. Заболеваю т овцы 
всех п ород , преим ущ е стве нно  
ягнята. В п е р вую  о че ред ь  по- 
раж аю тся  слабые, родивш иеся 
от тощ их о вцем а ток, не получав- 
ших п о л н о ц е н н о го  питания- Бо- 
л ею т и взрослы е овцы. При б а к- 
те р и о л о ги ч е ско м  исследоөании 
овец, павших от пневм онии, раз- 
ны ми авторами вы делено боль- 
ш ое  коли чество  видов м и кр о о р га - 
ниэм ов (п о  св о д ке  В. А . А л и- 
каева ~  29 видов). Наиболее час- 
то  вы деляю тся : Bact. Pyogenes, 
B a c i B ipo la ris  septicus, B a c i D anv 
m anu —  Freese, с тр е п т о ко кки  и др . 
О д н а ко  ни один  из  вы деленных 
м и кр о б о в  не был признан во зб у- 
ди теле м  пневм онии. При совмест- 
ном  сод е рж ани и  больны х и зд о - 
ровы х овец  в норм альны х усло- 
өиях перезараж ения  не наблю - 
далось. П оэтом у подавляю щ ее 
б о л ь ш и н с т в о  и с с л е д о в а те л е й  
приш л и к  вы воду, что  основное 
значение  в во зникнов ении  пнев- 
м онии  овец  и м е ю т ф акторы , 
ослабляю щ ие естественную  ре- 
зистентность ор га ни зм а : неполно- 
ценное  и недостаточное  питание, 
с куче нн о е  со д е р ж а н и е  в сырых, 
п л о хо  вентилируем ы х п ом е щ е-

ниях, переохла ж де ни е  или пере- 
гревание, несвоевременны й водо- 
пой, длительны е п ерегоны  и т. п. 
М и кр о б ны й  ф актор  является вто- 
р и ч н ы м  и н е сп е ц и ф и ч е ски м . 
О бы чная м и кр о ф л о р а , попад аю - 
щ ая в ле гки е  из о кр у ж а ю щ е й  
сред ы , приж ивается  в ослаблен- 
но м  о р га ни зм е  и становится для 
н е го  патогенной.

Клинически  заболевание про> 
является каш лем , повы ш ением  
те м п ературы  тела, вялостью , сла- 
бостью , исхуданием .

При п атоло го-анатом ическом  
вскры тии обн а р уж и в а ю т истощ е- 
ние, скоп л ение  зкссудата в гр у д - 
ной полости, п ерика рдит, воспа- 
ление л егких . П ора ж аю тся  в пер- 
в ую  о че ред ь  п ередние  и сред ние  
дол и л егких , к а к  м енее  венти- 
ли руем ы е , в более  поздних ста- 
д и ях п ораж аю тся  п ередние  участ- 
ки  (п о  о стр о м у  кр а ю ) диаф раг- 
м альны х долей. Тупой край  л егких  
о б ы ч но  остается во зд уш ны м  и 
н е р е д к о  эм ф и зем ато зно  вздут.

П о  те чению  и характеру воспа- 
ления пневм онии овец  весьма 
разнооб разны : наблю даю тся ка- 
таральные, катарально^гнойны е, 
гн о й н о -н е кр о ти ч е ски е , ф ибри ноз- 
ные, ф ибри но зн о -н е кр о ти че ски е  
и ге м о р р а ги ч е ски е  пневм онии. 
Н е р е д ко  в разны х долях и д аж е  
в од ной  доле, н о  в разны х ее 
участках хара ктер  воспаления 
неодинаков. В о д н о м  участке  м о - 
ж е т  бы ть ф иб ри нозное  или ката- 
ральное воспаление, a в д р у го м  —  
гн о й н о -н е кр о т и ч е с ко е . Н а б л ю -

дается п ереход  о д н о го  воспале- 
ния в д р у го е . Н апример, фибри- 
нозная пневм ония переходит в 
гн о й н о -н е к р о т и ч е с к у ю ,  ката- 
ральная в катарально-гнойную  и 
т. п. При лю бой пневмонии пора- 
ж енная  часть л е гких  уплотнбна, 
ку с о ч ки  из этой части лбгких 
о б ы ч но  то нут в воде. В эависи- 
м ости  от  характера воспаления с 
поверхности  разреза выдавли- 
вается или вытеиает экссудат. 
П ри  катаральной бронхопневмо* 
нии из  б ронхов  выдавливается 
слизь, тянущ аяся за  кончиком 
нш ка , и з  альвеол —  мутная жид- 
кость ; при  ф ибринозном  воспа* 
лении из  б ронхов  выдавливаются 
п р о б ки  ф ибрина, из  альвеол — 
красная  или м утная жидкосгъ; 
консистенция  л е гк о го  напоминает 
печень. П ри геморрагической 
п нев м они и  выдавливается кровя- 
нистая ж и д ко сть  и т. д . Г^ри ост- 
р о м  течении вы ражена сосудисгая 
реа кция , пораж енная часть легких 
кр а с н о го  цвета. П ри хроничес- 
к о м  течении м о гут  образоввться 
сращ ения  л е гк о го  с  костальной 
плеврой; при  катаральной брон- 
хоп не вм онии  л е гко е  становится 
бугри сты м , в о кр у г  мелких брон- 
хов разрастается соедииительная 
ткань.

Рис. 277. Фибринозно-некрогическое өос- 
паление легкого ягненка



Пневмонии н е р е д ко  осл<»к- 
НЯЮТСЯ гастроәнтеритами и дист- 
рофическими изм енениям и na- 
ренхиматоэных органов.

Дивгностируется п нев м они я  
06614 no клиническим  п р изна кам  
(кашель, затрудненное дыхание, 
вялость и т. д .) и по  патолого>ана- 
томическим изм енениям - Х арак-

те р  пневм они и оп ред ел яю т по  
зкссудату , ко то р ы й  еыделяется 
на поверхность р а зр е за  п ораж ен - 
н о го  участка  л е гко го . В отдельны х 
случаях проводят гистологичес- 
к о е  исследование. Б актери ологи - 
ческий  анализ позволяет о п р е - 
делить состав возбудителей 6 о - 
лезни.

ПНЕВМОНИЯ ОВЕЦ

Рис. 278. Катаральное воспаление перед- 
ней и средней долөй легкого ягненка и 
фибриноэно-некротическое —  эадней
ДОЛИ

Рис. 279. Фибриноэно-некротйческое вос- 
лвлениө  легкого овцы



ПНЕВМОНИЯ ОВЕЦ

Рис. 280. Гнойники в  легком баранв

Рис. 281. Фибриноэное воспаление ллев- 
ры и легкого у овцы



КРОВОПЯТНИСТАЯ 
БОЛЕЗНЬ ЛОШАДЕЙ
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Рис. 282. Кровоиэлияния и некроэ сли- 
эмстой оболочки носовой перегородки 
лошади

Кровопятнистая  болезнь на- 
блю дается  п реим ущ е стве нно  у 
лош адей, р е ж е  у д р у ги х  видов ж и - 
вотны х. Э тиология  болезни не 
вполне  выяснена. Н аиболее ве- 
роятно , что  болезнь является 
следствием  ал л е р ги ч е ско го  со- 
стояния, развиваю щ егося  в ре- 
зультате ранее перенесенной бо- 
лезни. М а р е ку  удалось во спро из- 
вести кр о в о п ятни стую  болезнь 
повторны м и инъ екци ям и стрепто- 
к о к к о в о го  экстракта .

С ущ ность б ол е зни  за кл ю - 
чается в р е з к о  повы ш енной про- 
ницаемости сте но к кровеносны х 
и лимф атических сосудов, в р е - 
зультате ч е го  появляю тся  м н о го - 
численны е отеки  и кров ои зл и я- 
ния. О ни наблю даю тся чащ е в 
п о д ко ж н о й  кл етчатке  в области 
головы , п о д гр уд ка , конечностей, 
вследствие ч е го  меняется  ко н ф и - 
гурация головы  и конечностей  
(голова  бе гем ота , слоновость и 
т. п.). П о д ко ж н а я  клетчатка отеч- 
ная, студневидная, со д е р ж и т м но - 
гочисленны е кр о в о п о д те ки , не- 
р е д к о  ом ертвевает, п риче м  в 
процесс вовлекаю тся  и подле- 
ж а щ и е  м ы ш ечны е ткани . Сли- 
зистая об о л о чка  носовой полости 
отечна, усеяна м но гочи сленны м и 
то чечны м и и пятнисты м и кр о в о и з- 
лияниями. П ри обш ирны х кр о в о - 
излияниях наруш ается ее питание; 
отслоивш иеся участки  слизистой 
ом ертвеваю т, слущ иваю тся или 
изъязвляю тся. П одо бны е изм ене - 
ния наблю даю тся в гортани, ж е - 
л уд ке  и ки ш ечнике .

Кровоизли яния  встречаю тся и 
во  внутренних органах —  легких, 
селе зенке , серд ечной  м ы ш це  
и Др.

Д и а гн о сти р ую т кров оп ятни с- 
ту ю  болезнь по  кли ническим  
призна кам  (о те ки  в области го- 
ловы, конечностей , кров ои зл и я- 
ния в слизисты х об о л о чка х ) и по  
описанной вы ш е патолого-анато- 
м и че ско й  картине.

149



M и к о з ы  и  м и к о т о к с и к о з ы

К микозам ОТНОСЯТ заболеввния, выәыввемые гр иб а м и . П о  хе- 
ракт еру  патогенного де й сг ви я  грибов рвзпичаю т  микозы и мико-
ТОКСИКОЭЫ.

ААикозы — звболевлния, при которьсх поражения воэниквюг 
в местах нахождения грйба e организме (актиномикоэ, блвсто- 
микоз, стригущий лишай и д р .) .

ААикотоксикозы — эаболевания, сопровом^вгощиөся отрввле- 
нием оргвнизма гоксинами, вырабагываемыми грибами (эрготиэм, 
стехиботриотоксикоэ лошвдей, фуэариотоксикоэ и др-)-

В зависимости от органотропносги грибов микоэы подразде- 
ляются на дерматомикозы, гасгромикоәвЈ, пневмомикозь!.

К дерматомикоэам относятся: стригущий лишай, парша, 
эпиэоотический лимфангит.

Гастромикозы вызываются плесневвЈми грибами, принадлежа- 
щими к родам мукор и оидиум (воэбудитөль молочницы).

При пневмомикоэах обнаруживаются гр ибы  аспергиллус и 
мукор.

Все грибы, паразитирующие в организме, вьтэыеают воспале- 
ние той ткгнч, в которой они локалнэуются; нагрнмер, грибвг стрм- 
гущего лишая и л«фШй — воспаление кожи, т. е. различного ха- 
рвктвра дермагйты; грнб эпизоотнческого янмфангигв — воспале- 
нме лнмфатмчвских с о с ү д о в  кожи с  послвдүющим тгноеинем 
н образованивм язв и т. д.

При гастромикозах всхпалительный процесс. развивающинся 
в желудочно-кишечном тракге, солроаождается кроеоизлия- 
ннями в слизисгую обалочку желудка м книюк, гнездным омвргве- 
нмем й изьязвлеииам ее.

При пневмоммкоэах в легких образуются узлы раэличной ве- 
личины беловвтого qseıa, с  сухил4 некрозом в центре. Цеиграль- 
ная часть узелка сосгоит из басструктурной омергвевшей массы, 
a периферичвская — иэ лимфоидчых клеток, гмстмоцигов и 
фйброблвстоа. 6  мертвой тканм на гранмце с  жмвой вйДны гифы 
грибов, обнаружемйе которь;х дает везможноств ставигь диагноз 
на данное заболевание.



А ктиномикоз —  хроническая  
болезнь, характеризую щ аяся о 6 ' 
раэоввннем гранулем . Н аблю - 
дается чаще все го  у  к р у п и о го  ро~ 
гатого скота и сеиней и р е д ко  у 
других видов ж нвотны х. В о збуди - 
телелА актином икоза  являются 
грибы Actinomyces b ov is  и A c tin o 
myces israelii.

Сходная болезнь актииобацил- 
лез (псевдоактином икоз) вы зы - 
ввется бактериями ActİB obacillus 
Lignieresi.

Воэбудители двух сам остоя- 
теяьных вышеназванных б ол е з- 
ней отличаются д р у г  от д р у га  ло 
морфопогическим, кул ь тур а л ь - 
ным, биохимическим и д р у ги м  
свойствам.

При актином икозе  в латоло- 
гический процесс вовлекаю тся  не 
только м ягкие ткани головы  и 
шеи, но мередко и кости верхней 
и нижней челюстей.

При актинобациллезе лора- 
жаются преим ущ ественно лим- 
фатические узлы и сосуды  в о6 - 
ласти головы и шеи и, ка к  правило, 
нө поражаются кости, что учиты - 
вают при диф ф еренциальной 
диапюстике указанных заболе- 
ваний.

Зарвжение а к т и н о м и к о з о м  
лроисходит через п овре ж денны е 
слизистые оболочки и к о ж у  при 
поедании грубых ко р м о в , лора- 
женных грибами. На м есте вне- 
дрения возбудителя возникает 
воспаление. О но в одних случаях 
бывает экссудативным и сол р о - 
вождается сколлением  значитель- 
ного количества нейтроф ильных 
лейкоцитов, в други х  —  п р е и м у- 
щественно продуктивны м  и харак- 
териэуется раэм нож ением  кл е то к  
ретикулогистиоцитарной системы 
и фибробластов. Н есмотря иа то, 
что вослалительный процесс на- 
чинается по-разному, он в подав- 
ляющем большинстве случаев 
заканчивается о б р а з о в а н и е м  
узелка —  гранулемь!-

Воэбудитель а к т и н о м и к о з а  
рөслространяется ло о р га ни зм у  в 
основном лимф огенным лутем  и 
редко гематогенным. Новые д о - 
черние гранулемы возника ю т по 
соседству с м атеринским и. О т- 
дельные гранулемы, сливаясь 
мөжду собой, обраэую т ко н гл о - 
мерат из узелков —  актином и- 
кому.

А ктиномикозная гр а н ул е м а  
представляет собой ллотный узе - 
лок бепого цвета, центральная

часть ко т о р о го  ж елтоватая, лег- 
ко  крош ится  или размазы вается.

На гистологиче ских лрепара- 
тах в центральной части грануле - 
м ы  о б наруж ив аю т д р у зы  во зб у- 
дителя, о кр уж е н н ы е  лейкоцита- 
м и , лод верга ю щ им ися  расладу, 
или кл е тка м и  ре ти кул о ги сти о ц и - 
тарной системы.

Д р уэы  представляю т собой 
скопления  иитей в центре  грану- 
лем ы  и колбо образны х вздутий, 
рад иально  расл олож енны х п о  пе- 
ри ф е р и и ; нити окрашииваются 
ло  Грам у или осиовны м и краска- 
м и , a кол б о об разиы е  вздутия  —  
кислы м и кр а ска м и  (эо зи н о м ). He- 
р е д к о  д р узы  не и м е ю т скопления  
нитей, a состоят из одних ко л - 
бообр азны х или лальцеобразны х 
образований, располож енны х ра - 
диалыно.

О сновная часть грануле м ы  со- 
стоит из  гистиоцитов, эпителио- 
идны х и лимф оидны х кл еток, но 
встречаю тся  та кж е  ги гантски е  
кл етки  П ирогова-Л ангханса. Этих 
кл еток бывает больш е в грануле - 
мах, гд е  д р узы  п одве ргаю тся  
рассасыванию . П ериф ерическая  
часть грануле м ы  состоит из 
в о л о к н и с т о й  с о е д и н и т е л ь н о й  
ткани.

У кр у л н о го  р о га то го  скота  
а кти н о м и ко зн о е  пораж ение  чащ е 
все го  наблю дается в области го -  
ловы, гд е  м о гут  лоражаться губы , 
десны , язы к, кости челю стей и 
т. д.

На губах и деснах актии ом и - 
ко зны е  узлы  о б р а зую т ко н гл о - 
мераты . П ри распаде узл ов возни- 
ка ю т  язвы. При п о раж ении  язы ка  
наблю даю тся тр и  ф о р м ы ; узел- 
ковая, ко гд а  я зы к усеян отдель- 
ны ми гранулем ам и или и о нгл ом е - 
ратам и гранул е м ; язвенная, ко гд а  
в результате нагноения и раслада 
узе л ко в  обра зую тся  язвы, и диф - 
ф узно -п род укти вная , ко гд а  на- 
блю дается  ди ф ф узное  разраста- 
ние соедииительной ткани . П о- 
раж енны й  язы к р е з ко  увеличи- 
вается в объеме, становится твер- 
д ы м  (деревянны й я зы к). При 
лор аж ени и  челю стей иости в оча- 
ге  воспаления становятся ло- 
ристы м и, губчаты м и, ра зр уш а ю т- 
ся (рассасьш аются). П о лериф е- 
рии  очага воспаления нарастает 
новая костная ткань и п роисхо - 
дит деф орм ация  челю сти. Н еред- 
к о  наблю дается гн о йное  расплав- 
ление а кти н о м и ко м  и образова- 
ние  свищ ей. К он гл о м е р а ты  грану-
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лем  наблю даю тся та кж е  в п р е д - 
ж е л уд ка х , л егких  и д р у ги х  орга - 
нах.

О чень  часто а кти н о м и ко зн ы е  
п о раж ения  встречаю тся  в лимфа^ 
тических узлах: подчелю стны х,
за глоточны х. Узлы  увеличены  
в объ ем е, уллотнены , бугристы . 
На р азрезе  в них об наруж иваю т 
грануле м ы , со д е р ж а щ и е  в центре 
гной  или сухую  н е кр о ти ч е скую  
массу.

У свиней сравнительно часто 
пораж ается  а кт и н о м и ко з о м  вымя. 
В нем  обра зую тся  ка к  отдельные 
уэлы, таи и ко н гл о м е р а ты  грану- 
лем. П ор а ж е н н о е  вы мя р е з ко  
уллотнено, на р а зр е зе  п ронизано  
р а з р о с ш е й с я  с о е д и н и т е л ь н о й  
тканью , в ко то р о й  им ею тся  гной - 
нички  с д р уза м и  в виде песчи- 
н о к  или не кр о ти ч е ски е  оча ж ки  
ж е л то вато го  цвета.

Д и а гн о сти р ую т а кт и н о м и ко з 
по  кл и ническим  призна кам , р е - 
зультатам  м и кр о ско п и и  и гисто- 
л о ги ч е ско го  исследования. О бна- 
р уж е н и е  д р у з  в м азках из гноя 
или в ги стол огиче ских препаратах 
из  п ораж енны х тканей сл уж ит 
основанием  для устаиовления 
д и агноза  на а кти ном икоэ .

А кти н о м и ко зн ы е  иэм енения 
сходны  с туб е р кул е зны м и . Нали- 
чие д р у з  и отсутствие кислото- 
устойчивы х бактерий  в грануле - 
м ах дает во зм о ж н о сть  исклю чить 
туб е ркул ез .
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Рис. 284. Грибовидные рвзросты при актн- 
номикозном поражении кожи крупного 
рогатого скота

Рис. 283. Актиномикозмыа уәлы s  коже 
вы мени  свиньи

Рис. 285. Раәрушение кости («костоеди) 
верхней челюсги с вьшадением зубов ү 
крупного рогвтого скота
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Рис. 287. Уэелковое вктиномикозное по- 
рвжение языкв крупного рогагого скота

Г
и

Рис. 286 Уэелкоеое актиномикозное п о -  
рамение лимфагического узла крупного 
рогатого скота

Рис. 288. Актиномикозная гранулема в 
яэыке крулного рогагого скота (окраска 
гемагоксилин-эоэином}

Рис. 289. Актиномикозные уэелки в легком 
коровы



АСПЕРГИЛЛЕЗ

А сл ергил л ез вы зывдется нит- 
чатыми грибалли из р о д в  A sper
g illu s , в основном  Asp. fum igatus, 
Asp . flavus и р е ж е  A sp . n ig e r и 
A sp . n idulans. Эти плесневые гр и - 
бы растут на ко р м а х , солом е, в 
почве  лри наличии влаги, но  м о гут  
паразитировать и в тканях ж и во т- 
ных. Заболевание асп ерги ллезом  
чащ е на6люл.ается у  птиц, неред - 
к о  встречается у лош адей, р е ж е  
у д р у ги х  видов ж иво тны х. Зара- 
ж е н и е  п роисхо дит, ка к  правило, 
аэро генны м  п уте м ; у  птиц  описа- 
ны случаи зараж ения  цы плят че- 
р е з  яйцо. В о зникнов ению  забо- 
левания способствует ослабление 
резистентиости  ор га ни зм а , a та к- 
ж е  м н о го кр а тн о е  прим енение  
антибиотиков. У м лекопитаю щ их 
аспергиллез проявляется  чащ е

в виде лневмоний. Грибы, попав- 
ш ие в л егкие , вы зы ваю т наруш е- 
ние кр ов ооб ра щ ения  и гнезд но е  
вослаление, в результате ко то - 
р о го  обра зую тся  р азл ич но го  раз- 
м е р а  беловаты е узе л ки . Ц ент- 
ральная часть узе л ка  состоит из 
крош ащ ихся  казеозны х  масс, пе- 
ри ф ерическая  —  из лейкоцитов , 
лим ф оидны х, эпителиоидны х кле- 
то к  и гистиоцитов. П ри п р о гр е с - 
сировании болезни отдельны е 
узе л ки  сливаю тся, о б р а зую т зна- 
чительной величины  оча ги  б е л о - 
го  цвета с крош ащ и м ся  со д е р - 
ж и м ы м . На границе  м е ж д у  о м е р т - 
вевш ей и о кр у ж а ю щ е й  д е м а р ка - 
ционной зоной обнаруж иваю тся  
гиф ы  гриба . П ри хр о ни ческом  
течении в о кр у г  узе л ков  и очагов 
развивается соед инительно-ткан - 
ная иалсула.

ПоАлиААо л е гких  аспергиллез- 
ные л ораж ения  встречаю тся на 
слизисты х об ол очках  ве рхних 
дыхательных лутей (носовой ло- 
лости, трахеи). У лош адей —  в 
во здухоноси ы х м еш ках в виде на- 
лета или напластований бело го  
цвета, п о д  ко то р ы м и  слизистая 
о б ол очка  диф теритиче ски  воспа- 
лена и изъязвлена. У кр у п и о го  
р о га то го  скота  описаны аборты  
аспергиллезной этиологии .

У птиц аспергиллезом  nope* 
ж ается  no  преим ущ еству моиод- 
н як. К л ииически  заболевание прсь 
является затрудненны м  дыханием 
с вы тягиванием  шеи, заглатым* 
нием  воздуха, хрилами, истоще* 
нием .

При вскры тии поражения о6< 
н аруж ив аю т в л егких , воздухонос- 
ных м еш ках, р е ж е  в лечени, поч* 
ках  и д р у ги х  органах. В легюо! 
наблю дается образоваиие воспа* 
лительных экссудативных очагое 
и беловаты х узелков . В центре 
узе л ко в  ткань некротизирован^ 
с о д е р ж и т  лейкоциты  и гифы гри- 
6а, по  периф ерии —  лейкоциты, 
л и м ф оид ны е клетки  и гистиоциты. 
На слизистой оболочке воздухо- 
носных м е ш ко в  образуются узел- 
ки  и луговчаты е наложения бело- 
го  цвета, состоящ ие из фибрина, 
м ицелия  гри ба  и лейкоцмтов. He 
границе  м е ж д у  наложением и

Рис. 290. Микотические уэелкн в легком 
лошади



подлежащей тканью  образуется  
Аемаркационный вап иэ л е й ко ц и - 
тов, лимфоидных кл е то к  и гистио - 
цигов.

Диагностирую т асперги ллеэ 
попатолого-анатомическим изм е-

нениям , о б н а р уж е н и ю  гиф  м ице - 
лия гр и б а  6 очагах л ораж ения, 
a та кж е  в кул ь тур е  гр и б а  при  вы- 
севе латол оги ческо го  материала 
на сп ециал ьиы е пита тельны е  
сред ы .

АСПЕРГИЛЛЕЗ

Рис. 291 Конгломераты микогических 
очвгов ■  легком лошвди

Рис. 292. Дифтеритическое поражение 
слизистой оболочки воэлу'хоносного меш> 
к а  лош ади



АСПЕРГИЛЛЕЗ

Рис. 293. Некроәы и язвы слиэисгой обо- 
лочки ж е л үдна  свиньи

Рис. 295. Микотическое порвжение кишки 
крупного рогатого скота: гифы гриба и 
колонии микробов e пораженной слизис- 
ГОЙ оболочке (окраска гемагоксилин- 
әознном)

Рис. 294. Микотическая яэва желудка 
сеиньи



АСПЕРГИЛЛЕЗ

4 ?İ Рис. 296. (t)  Аспергиллеэные поражения 
слизнсгой оболочкн воэдужоносных меш- 
ков утки. Бидна слоистосгь микогических 
уэелков

Рис. 296. (М) Аспергиллезнью порвжения 
легкйх и воздухоносных мешков курицы

Рис. 297. Микотический уэелом с  гифвми 
гриба в центре на слизистой оболочке 
воздухоносного мешкв курицы (окрвска 
гемагоксилин-эоэином)

.

^  ‘yuf' .V *  • л  • * °



ЭПИЗООТИЧЕСКИЙ
ЛИМФАНГИТ
(ГИСТОПЛАЗМОЗ)

Э пизооти чески й  лим ф внгит —  
хроническая  боле знь  од н о ко пы т- 
иых: лош адей, м улов, ослов-

Возбудитель болезни —  д р о ж -  
ж елодобны й гри б  H isfoplasm a 
farcim inosus, им ею щ и й вид к о к к о в  
с дв ухко н тур н о й  обо л о чко й . За- 
раж ение  восприим чивы х ж и во т- 
ных лроисходит при лопадании 
гри ба  на к о ж у  или слиэистые об о - 
лочки, лиш енные п овер хностного  
п окров а  (трещ ины , ссадины, ра - 
ны), a та кж е  в результате втира- 
ния возбудителя в к о ж у  лри ис> 
п о л ьэо ва н и и  и н ф и ц и р о в а н н о й  
уп р яж и .

Возбудители боле зни , р а зм н о - 
ж аясь в ко ж е  или слизисты х обо- 
лочках, вы эы ваю т воспаление 
лим ф атических сосудов и о кр у -  
ж а ю щ е й  их ткани- При этом  зна- 
чительная часть кр и л то ко кко в  
ф агоцитируется  кл еткам и  рети -

кул огисти оци тарнои  системы , но 
в цитоплаэм е этих кл е то к  кр и п то - 
к о к к и  не раэруш аю тся, a р а зм н о - 
ж аю тся , иэ-за че го  ф агоциты  
превращ аю тся в псевдоцисты , на- 
полненны е кр и л то ко кка м и .

При эп иэоо тическом  лимф аи- 
гите пораж аю тся  ко ж а , лимф ати- 
ческие  узлы , п репуци й, слизистые 
об о л о чки  носа, гортани, глаз, вла- 
галища. На п ораж енны х участках 
к о ж и  р е э ко  вы ступаю т в виде 
ш нуров  утолщ енны е лимф ати- 
ческие  сосуды . П росветы  их за- 
полнены  серо зн о -ф и б р и н о зн ы м  
или гнойны м  экссудатом , стенки  
р е э к о  утолщ еиы . В отдельны х 
местах по  хо д у  лимф атических 
сосудов им ею тся  узлы, состоящ ие 
из кл е то к  р е тикул о гистиоц и тар - 
ной систем ы : гистиоцитов, лим - 
ф оидны х и плазм атических кл е - 
то к , a та кж е  лей коци тов  и ф ибро - 
бластов.

Ц ентральная часть узла п о д - 
вергается гн о й н о м у  расплавле- 
нию . Гной с о д е р ж и т  больш ое ко - 
личество кр и п т о ко кко в , часть их 
находится в цитоплазм е  л е й ко ц и - 
тов, часть леж ит сво б од но  в гн о й - 
ной массе.

К о ж а  в области узл ов н е кр о - 
ти зи руется  и отторгается , из у з -  
лов обра зую тся  язвы с неровиы м и

края м и , б угри сты м  дном, эапол- 
ненны е гноем . Уэлы и яэвы обыч- 
н о р а сп о л а га ю тся  рядами чет- 
ко о б р а зн о  по  ходу лимфати- 
ческих сосудов. П о м ере  развития 
боле зии  количество  их увеличи- 
вается, отдельные язвы, сливаясь 
м е ж д у  собой, образую т сплош- 
ные гноящ иеся яэвенные ловерх- 
иости.

Л и м ф атические  узлы увели- 
чены  в объем е, содержат очаги 
ндгиоения. На слизистых оболоч- 
ках иосовой полости, гортани, 
трахеи, влагалища, a также на 
конъ ю нктиве , роговице, лрепу- 
ции образую тся  уэелки и язвы. 
Н е р е д ко  в язвах наблюдается 
эначительная пролиферация кле* 
т о к  ретикулогистиоцитарной си- 
стемы , вследствие чего  дно язв 
приподним ается  в виде лугоеицы, 
a края  в виде валика.

Д и а гн о сти р ую т эпизоотичес- 
ки й  лимф ангит на основании кли- 
нических и латолого-анатоми- 
ческих  призна ков  (изъязвлениЯ 
ко ж и  п о  ход у лимфатических 
сосудов с л ораж ением  слизистых 
об о л о че к) и результатов микро- 
скол и и  (наличие в гное  крипто- 
ко и ко в  с д в у х ко 1нтуриой оболоч- 
ко й ).

Рис. 29В- Узлы и язеы в коже лошвДй, 
раслоложенные ло жоду лим1ратическиж 
сосудов



ЭПИЗООТИЧЕСКИЙ
ЛИМФАНГИТ
1ГИСТОПЛАЗМОЗ)

Рис. 299. Узлы и язвы в коже лошвди

Рис. 300. У э л ы  и  я з в ы  в к о ж е  н и ж н е й  г у б ы  
лошвди

Рис. 30 f. Язвы нв конъюнктиве и роговиие 
глвза лошади



ЭПИЗООТИЧЕСКИЙ
ЛИМФАНГИТ
(ГИСТОПЛАЗМОЗ)

Рис. 302. Сливное яэвенное порвжение 
носовой перегородки лошөди

Рис. 303. Бляшковидные узпы  и  сливные 
язвы нв носовой перегородке лошади



ЭПИЗООТИЧЕСКИЙ
ЛИМФАНГИТ
(ГИСТОПЛАЗМОЗ]

Рйс. 304. Я звв  н в  к о ж е  пош ади. В ф а го -  

цигвх б о л ь щ о е  к о л и ч е с т в о  криптококков 
(окраска геА*вгоксилин-эозиноА«)

II . П, И. Кокурич^в

■ 305. У злы  и 
ме гортани



СТАХИБОТРИОТОКСИКОЗ

С та х и б о тр и о то кс и ко э  вы эы- 
Вдется то ксинам и  гр и б а  Stachy- 
b o trys  alfernans, п араэи тир ую щ его  
на солом е, сене и д р у ги х  корм ах , 
сод е рж ащ их  клетчатку . К оло ни и 
гр и б а  нв со л о м е  вначале о л и вко - 
өого  цвета; с во зрастом  они те м - 
нею т, превращ аясь в сажистый, 
л е гко  счищ аю щ ийся налет. С у- 
щ ествую т разновидности гриба, 
о б ра эую щ ие  и необ разую щ ие  
стахиботриотоксин . К  то ксину  
гри ба  Sf. a lfernans чувствитель- 
ны все виды сепьскохозяйствен- 
ных ж ивотны х, но наиболы иую  
опасность он  представляет для ло- 
ш адей и кр у п н о го  р о га то го  скота, 
у  ко то р ы х  после скарм ливания 
пораж енны х гр и б о м  ко р м о в , воз- 
никает тя ж е л о е  заболевание , 
часто оканчиваю щ ееся  петаль- 
ны м  исхо дом . К л и ни ческое  и па- 
то л о го -а н а то м и че ско е  проявле- 
ния болезни зависят от коли чест- 
ва съ ед енного  ко р м а , п о р а ж е н - 
н о го  гр и б о м , a та кж е  от вида ж и - 
вотного .

У  лош адей различаю т три ста- 
дии болезни. Первая хара ктери - 
зуется стом атитом , истечением  
иэ носа, слю но тече ни ем , отеч- 
ностью  губ , образованием  на них 
тр ещ и н, с кл ад ок, ко р о ч е к , участ- 
коө ом ертвения . Вторая стадия

наступает за п ервои череэ раз- 
личны е п р о м е ж у т ки  времени. 
К р о м е  м естны х изм енений в о б - 
ласти головы , наблю даю тся о б - 
щ ая слабость, тр о м б о пе н и я  и лей- 
коп ения . В третьей стадии усили- 
ваю тся призна ки , отм еченны е  ра - 
нее, и, к р о м е  то го , повыш ается 
те м пература  тела д о  40 и б о - 
лее, п р о гр е сси р уе т угнетение, 
появляется серд ечная  слабость, 
о б р а зую тся  не кр о ти ч е ски е  очаги 
на  слиэистой ротовой и носовой 
полостей. Третья стадия обы чно  
заканчивается  ги белью  ж ивотны х- 
К р о м е  ти п и чн о го  течения, у  лош а- 
дей отм ечаю т нети пи чную  (ш о ко - 
в ую ) ф о р м у  ста хи б о тр и о то кси ко - 
за, ха р а кте р и зую щ ую ся  серд еч- 
ной слабостью , наличием  отеков, 
кровои элияниям и  во м но ги х  о р га - 
нах и б ы стр о  н а ступ а ю щ е й  
см ертью .

У  кр у п н о го  р о га то го  скота 
стадийность боле зни  не выражө> 
на. Заболевание начинается от- 
сутстөием  аппетита, сниж ением  
удоя, саливацией, пенисты м  исте- 
чением  из носа, образованием  
к о р о ч е к  на н о со -губ н о м  эеркаль- 
це. О тмечается ги потония  п р е д - 
ж е л уд ко в , понос, часто с кров ью . 
Ч ер ез 1— 6 дней повыш ается те м - 
пература  тела д о  40...42 появ-
ляется сердечная слабость, о те к  
л е гких . С м ерть  наступает че р е з 
4— 6 дней после начаЛд заболе- 
вания.

На вскры тии павш их пош адей 
обнаруж иваю т, к р о м е  изм енений 
в области губ  и носа, н е кр о зы  и 
язвы  десен, яэыка, миндалин. 
Н е кроти ческие  о ч а ж ки  и язвы на- 
ходят та кж е  в слиэистой об ол очке  
ж е л у д ка  и ки ш ечника . П одче -

лю стны е и заглоточны е лимфа- 
ти чески е  узлы  увеличены , отечны, 
с кровои элияниям и . М ножествек* 
ные кровои зли яния  наблюдаются 
под  эп икар д ом , в пегких и под 
серо эны м и покровам и . В печени 
отм еч аю т м е л ки е  некротические 
оча ж ки .

У  кр у п н о го  р о га то го  скота при 
вскры тии обнаруж иваю т болев 
р е э ко , чем  у  лош адей, выражен* 
ный о те к  л е гки х  и средостения. 
Н а б л ю д а ю тся  м нож ественны е 
кровои элияния  под  эпикардом и 
энд ока рд ом , плеврой и брюши- 
ной, в п очках  и д р у ги х  органах. 
О чень часто встречаю тся некро- 
тические  очаги в печени, вели- 
чина их м о ж е т  достигать 5 см в 
д иам етре . П о ходу жепудочнО’ 
ки ш е ч н о го  тракта  в пищеводе, 
п р е д ж е л уд ка х , сы чуге  и кишеч- 
нике  отм ечаю тся  некротические 
оча ги  раэличной ф орм ы  и раэме- 
ров, п риче м  вначале некроз 
ареактивны й и лиш ь в последую- 
щ ем  на границе  м ертвой и живой 
тканей появляю тся лейкоциты. 
Кровоиэлияния и очаги размягче- 
ния о бнаруж иаю тся  та кж е  в го- 
ловном  и сп инном  м оэге. Для 
ста хиб отриотоксикоза  крупного 
р о га то го  скота  считается харак- 
те рны м  наличие тр ом бо эа  сосу- 
дов , обра зование  инф арктов в 
разны х органах.

Д и а гн о сти р ую т  стахиботрио* 
т о кс и ко з  n o  кл и ническим  призна* 
ка м , патолого-анатом ическим  иэ- 
м енени ям , обнаруж иваем ы м  при 
вскры тии тр упов  или вынужден- 
но  приреэанны х ж ивотны х. Про* 
водят пабораторны е исследова* 
ния ко р м о ө , подоэрительны х ло 
за р а ж е ни ю  гри бам и.

Рис. 306. Опухание и иэъязвление губ 
лошади



СТАХИБОТРИОТОКСИКОЗ

Рис. 307. ЛАикогические яэвь< с реакгивным 
ободком в кишечнине крупного pora- 
гого скота

Рис. 308. Мкогочисленные яэвы с реакгив- 
HbJM ободком на диафрагме крупного ро- 
гатого снота (препарат И. И. Гевкана)

Рис. 309. Некротические очаги в печени 
крулного рогатого скога (препарат 
И. И- Гевканә)



паразитарные болезни

Параәитарные боле зни  —  обш ирная гр у п п а  заболеваний, вы зы - 
ваемы х п аразити чески м и  ор га ни зм а м и , принадле ж ащ им и к  несколь - 
иим  гр уп п а м  ж и в о тн о го  мира.

Значительная rp y n n a  паразитарны х заболеваний выэывается 
лростейш им и. П о  частоте случаев и з  них на п е р в о м  м есте  стоят 
кроволараэитврны е эвболевания, вы зываемые разл ичны м и вида- 
м и  ге м о сп о р и д и й  (пи роплаэм иди й). П атогенное  д ей сгви е  п иро - 
плаэм идий, параэи тир ую щ их в кл е гка х  кр о в и , заклю чается  в 
повр е ж д е н и и  эритроцитсж , вследствие че го  создается анем ия и, 
ка к  следствие,—  ги л оксия . К р о м е  то го , п р о д у кт ы  обм ена  параэи- 
тов и в ка ко й -то  м е р е  п р о д у кт ы  распада по вр е ж д е н н ы х кл е то к , 
являясь то ксичны м и, вы зы ваю т повы ш ение те м п е р а тур ы  тела, 
наруш е ни е  кр ов ооб ра щ ения , дистроф ичесиие  иэм енения  в цент- 
рал ьной нервной систем е и ж и зн е н н о  важ ны х паренхим атоэны х 
органах.

О тдельны е виды  просгей ш их , разм н о ж а я сь  в кл е тка х  эпи- 
телия (ко кц и д и и )  или в кл етках  р е ти кул о гистиоц и тарной  систем ы  
(төйлерии), с ти м ул и р ую т р а зм н о ж е н и е  этих кл е то к , a эатем  их 
ги бел ь  с об ра зованием  своеобраэны х уэелков.

Н аиболы иее число заболеваний вызывается чер вям и  —  предста - 
вителями класса нем атод , тр ем а тод  и цестод. Если у  ларазитов 
первы х двух классов опасной, способной выэвать звболевание, 
является половозрелая  ф орм а , то  у цестод, ка к  правило, наиболее 
опасны м и, вы зы ваю щ им и пораж ения , яөляю тся личиночны е ф ормьг- 
М еханизм  вр е д н о го  действия половозрелы х червей на о р га ни зм  
ж иво тны х заклю чаөтся  в сл е д ую щ е м : в потребл ении паразитом  
необ ход и м ы х для ор га ни эм а  питательных вещ еств, м ехани- 
ч е ско м  р а зд раж ении  и по вр е ж д е н и и  тканей на м есте обигания 
паразита, a та кж е  в м естах м игра ц ии  е го  ли чинок и в то кси че ско м  
дейстөии п р о д у кт о в  обм ена  параэита.

Л и чиночны е  ф о р м ы  паразита, к р о м е  то го , оказы вая значи- 
тельное м еханиче ское  давление на м есте сво его  развития , вы эы- 
ваю т а гр о ф и ю  о кр у ж а ю щ и х  тканей.

В альбом е освещ ены  отдельны е, наиболее часто встречаю щ иеся 
боле зни , өы зы ваемы е простей ш и м и и гельм интам и.



Пироплаэмидоэы —  rp yn n a  за- 
болеваний разных видов ж и в о т- 
ных, вызываемых простейш им и, 
паразитирующими в эритроцитах 
крови. К этой гр уп п е  эаболеваний 
относятся: пироплаэм оз о д н о ко - 
пытных (лош адей, м улов, ос- 
лов) —  воэбудитель • P iroplasm a 
caballı; нутталлиоэ пош адей —  
возбудитель N u tta llia  e q u i; п и ро - 
плаз^/оэ кр уп н о го  р о га то го  с ко - 
та —  воэбудитель P iroplasm a b i-  
geminum; бабеэиоэ кр у п н о го  р о - 
гатого скота —  во збудитөль Ba
besia bovis и др.

Переносчиками пироп лазм и - 
дозов являются клещ и р од ов : 
Dermacertor, Ixodes, B ooph ilus, 
Haemaphisalis и др.

Патогеиеэ и м орф о л оги чески е  
из^/енения при пироплазм идозах 
у разных өидов ж ивотны х весьма 
сходиы. Пироплазмиды , парази- 
тируя в эритроцитах, разруш аю т 
их. При этом органы  ге м о п о зза  
ке восполняют в достаточной м е - 
ре убыль эритроцитов, вследствие 
чего наступает анемия. После ра з - 
рушения эритроцитов ге м о гл о - 
бин частично выделяется с м очой , 
окрашивая ее в красны й цвет 
(ге^/оглобинурия). Часть е го  прев- 
ращается в ж елчны е пигм енты , 
придающие ж елтоөатую  о кр а ску  
слизистым оболочкам  и сероэны м  
покровам (гем олитическая  ж е л - 
туха).

Токсические п род укты  ж и эн е - 
деятельности паразитов и р а зр у - 
шенных эритроцитов, ц и р кул и - 
руя в крови, вы зывают ги п е р те р - 
мию, повыш енную  п р о н и ц а е - 
мость кровеносных капилляров, 
что яеляется п ричиной кр о в о и з- 
лияний.

У больных ЖИВОТНЫХ кли ни- 
чески наблюдается повы ш ение 
те^/пературы тела, серд ечная  
слабость, у гнетенное состояние, 
желтуха, гем оглобинурия.

При вскрытии павших ж иво т- 
ных обнаруживают ж ел туху , к р о -  
воизяияния в слизистых и се р о э- 
ных покроеах, о те ки  п о д ко ж н о й  
клетчатки, увеличение селезенки , 
гяперемию и о те к  ле гких .

При гистологическом  иссле- 
довании нвблю даю тся д и стро - 
фические иэменения в паренхи- 
матозных органах и централь- 
ной нервной системе, a та кж е  
размнсякение кл е то к  р е ти кул о - 
гистиоцитарной систем ы  и отло - 
жение в них гем осидерина.

Б грулпе п ироплазм идозов  
особое попомюние занимает тей-

лериоэ кр у п н о го  р о га то го  скота, 
вы эы ваемы й п ростей ш и м  пара- 
зи том  ро д а  The ile ria , им ею щ и м  
н е ско л ь ко  виов: ТҺ. a rnu la ta , ТҺ. 
se rgen ti и др .

Заболевание переносится  клө* 
щ ами ро д а  Hyalom m a. Паразиты, 
попавш ие в ор га ни эм  кр у п н о го  
р о га то го  скота  со  слю ной клещ а, 
р а эм нож аю тся  вначале в клетках 
р е тикул о гистиоц и тарной  системы , 
в ко то р ы х  о б р а зую т гранатны е 
тела (ш иэонты , ко хо в ски е  ш ары). 
С то ко м  кр о в и  или лимф ы  гранат- 
ные тела расселяю тся no о р га - 
ниэм у. На местах их скоплений 
во зника ю т своеобраэны е уэелки, 
состоящ ие иэ кл е т о к  ре ти кул о - 
ги стиоцитарной систем ы . Гранат- 
ные тела находятся в узелках ка к 
в цитоплаэм е кл е то к , так и вне их- 
П од действие/и то ксиче ских ве- 
щ еств, вы деляемы х ш иэонтами, 
центральная часть уэелков  н е кр о - 
тизируется . О ни распадаю тся  и на 
их м есте об ра зую тся  язвы. У эел ки  
и язвы  являю тся специф иче ским и  
обраэованиям и при тейлериоэе. 
Кл и ии ческое  проявление  болеэни 
и м о р ф о л о ги че ски е  изм енения

г
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(ж ел туха , кровои зл и яния , д и стро - 
ф ические  процессы  в органах) 
сход ны  с таковы м и при  д р уги х  
п ироп л азм и д озны х  заболеваниях. 
О тличием  является боле е  выра> 
ж е н н о е  увеличение лимф атичес- 
ки х  узлов.

Д и а гн о сти р ую т п ироп л азм и - 
доэы  п о  кл и ническим  приэнакам , 
учитывая зп и зо о ти ч е с ку ю  обста- 
н о в ку  и врем я  года , результатам  
исследования м а зко в  крови , па- 
то л о го -а н а то м и че ски м  данны м . 
Р еш аю щ им  для постановки  диаг- 
ноэа  является о б н а р уж е н и е  па- 
раэитое в эритроцитаж  крови. При 
тейлериоэе , к р о м е  то го , на вскры - 
ти и  о б н а р уж и в а ю т уэел ки  и яэвы 
в сы чуге  и д р у ги х  органах. В маэ- 
ках  из пунктато в  лим ф атических 
узлов, печени и селеэенки  нахо- 
д ят ко хо в ски е  шары.

Рис. J10. Гмперплазмя селеэенки кр ул н о - 
г о  р о гв го го  снога  прт п1ф оглвзА«озе



ПИРОПЛАЗМИДОЗЫ

Рис. 312. Кровоиэлияния на гретьем веке 
лошади при нутталиозе

Рис. 311. Кровоизлияния e слиэистых обо- 
лочках НОСОВОЙ равковины и носовой пере- 
городки лошади при нутталиозе

Рис. 313. Кровоиалияния в брыжеике и 
кишке лошөди при нутгвлиозе



ПИРОПЛАЗМИДОЗЫ

Рис. 314. Мускатность (дистрофия и ве- 
ноэный эастои) в печени лошөди при нут- 
твлиоәе

Рис. 315. Гемосидероз и кровоиэлияния 
в почке лошади при нутталиозе



ПИРОПЛАЗМИДОЗЫ

Рмс. 316. Уәелки e коже крупного рогв- 
того скота при теилериозе

Рис. 317. Кровоизлияния, узелки и язвы 
8 СЛИЗИСТОЙ оболочке сычуга крупного 
рогатого CKora при тейлериоэе



ПИРОПЛАЗМИДОЗЫ

Рис. 316. Уэелки и яэвы в слиэистом обо- 
лочке сычугв крупного рогвтого скота при 
гейлериозе

Рис. 317. Кровоиэлияния и узелки в почке 
крупного рогвтого скога при тейлериозе



ПИРОПЛАЗМИДОЗЫ

Рис. 320. Кровоизлииния и узелки в трвхее 
крупного рогатого скота при теилериозе

Рис. 321. Кровоизлияния и уәелки в сли' 
зистых оболочках кишок крупного рогато* 
го скота при тейлериозе



Кокци дио э  (эй м е р и о э) вы зы - 
вается параэитическими простей - 
шими отряда  C occ id ia , р о д а  E im e- 
ria.

Коицидии ш и р о ко  распростра- 
нвны и вы эываю т заболевания 
всех видов сельскохоэяйственны х 
животных и птиц . У  к а ж д о го  вида 
животных м о ж е т  параэитировать 
несколько видов ко кц и д и й  о д н о  
временно. Все виды  ко кц и д и й  
локапизую тся в эпителиапьных 
клетках ки ш ечника , печеии, р ед * 
ко  —- почек.

Болезнь м о ж е т  протекать ост- 
ро и хронически . О стр о е  течение 
кокцидиоэа наблю дается п р е и м у- 
щественно у  м ол о д н я ка  и со п р о - 
вождается лихорад ко й , поносом , 
исхуданием, анем ией, Х р они чес- 
кое течение болеэни чащ е бывает 
у  взрослых ж иво тны х и хара кте- 
ризуется теми ж е  п ризна кам и .

П атолого-анатомические из- 
мвиения при ко кц и д и о зе  о в е ц  и 
коз локализую тся  в ки ш е чн и ке . 
В нем наблю даю тся кров ои эл ия - 
ния и уэелки  д и ам е тром  2— 4 мм

бел о вато го  цеета, ры хлой ко н - 
систенции.

На ги стол огиче ских препара- 
тах из киш ечнииа  кои цид и и  (на 
различны х стадиях развития) рас- 
полагаю тся  в цитоллазм е зпите- 
лиальных кл е т о к  и м е ж д у  во р - 
синкам и , гд е  скапливаю тся  в зна- 
чительном  количестве.

У  кр у п н о го  р о га то го  с кота  при 
ко кц и д и о зе  п реим ущ е стве нно  по- 
раж ается  толстый отдел  ки ш е ч- 
нииа. К р о м е  узе л ков , на сли- 
Зистой о б о л о ч кё  о б р а эую тся  
яэвы.

У  кр о л и ко в , п о м и м о  ки ш ечни- 
ка , пораж ается  печень. К о кц и д и и  
в н е д р я ю тся  в эпителиальны е 
илетки сте но к ж ел чны х  ходов, 
затем  они начинаю т р а зм н о ж а ть - 
ся и увеличиваться в объ ем е . В р е - 
зультате зто го  обра эую тся  узе л - 
ки , в ц ентре  ко то р ы х  находятся 
эпителиальные илетки на различ - 
ных стадиях раслада. К о кц и д и и  
располагаю тся  в кл етках  и вне их. 
М е ж д у  эпителиальны ми клетиам и 
отмечается  с ко п л ение  л е й ко ц и -

кокцидиоз

тов. П о о кр у ж н о с ти  узе л ка  раэ- 
растается соединительная ткань.

Д и а гн о сти р ую т  ко кц и д и о э  на 
основании э п и з о о то л о ги ч е с ки х  
данных, кл и нических  п ризнаков , 
п а то л о го -а н а то м и ч е с ки х  и з м е - 
нений и реэупьтатов м и кр о с ко - 
п и ч е ско го  исследования кала. 
Р еш аю щ им  для  постановки диаг- 
ноза на ко кц и д и о з  является о б - 
н а руж ение  ко кц и д и й  в маэках или 
ги стол огиче ских срезах ииш еч- 
ника  и печени.
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Рис. 322. Узелки под серозным поиро- 
вом ктиечьика оецы

Рнс. 323. Уэелки и кроаонзлияьия ш сг»»- 
эмстом оболочке ниш кч  овцы



кокцидиоз

Рис. 324. Оочисты в слизистой оболочке 
кишки овцы

Рис. 325. Узелки е кишечной сгенке лод 
сероэным покровом слепой кишки к)'рицы



Воэбудитель болеэни —  личи- 
ночная стадия цестоды  E ch ino
coccus granulosus.

Э хи н о ко кко э о м  б о л е ю т овцы, 
коэы, кр уп н ы й  рога ты й  скот , 
сеиньи, верблю д ы , лош ади, оспы  
и раэличные д и ки е  ж ивотны е. 
К э хи н о ко кко э у  во спри им чи в  и 
человек.

Половоэрелы е гельм и нты  па- 
раэитирую т в то н ко м  отделе 
киш ечника (пре им ущ ественно  в 
двенадцатиперстной ки ш ке ) у  с о - 
бак, волков , ш акалов, лисиц, но - 
рок. П оловоэрелы е гельм инты  
длиной 2— 6 м м , и м е ю т го л о в ку  
и несколько  члеников . Л о ка л и - 
зуясь в ки ш ечнике , они  выэы- 
вают острое  катаральное воспа- 
ление его . З р ел ы е  членики , со - 
держа^мие яйца, отделяю тся  от 
тела паразита и с  кало м  попадаю т 
на траву, 6 почву, воду, п од сти п- 
ку  и т. д . Затем  вм есте с к о р м о м  
и водой —  в ки ш е ч н и к  п р о м е ж у - 
точного хоэяина (м е л ки й  и кр у п - 
ный рогатый с ко т , свиньи, ве рб л ю - 
ды, лош ади и др.)> О свобод ив- 
шись от обол очки , ли чинки  п р о - 
никают в то лщ у сте нки  ки ш ки , 
откуда то ко м  кр о в и  эаносятся 
е раэные органы  и ткани . И э эа- 
родыш ей, эа д е р ж а вш и хся  во 
внутренних органах (чащ е все го  
в печени, ле гких , п очках  и селе- 
зенке), раэвиваю тся э х и н о к о кко - 
вые пузы ри (личиночная  стадия 
паразита). Количество  та ких  пу- 
зырей в п ораж енны х орга на х 
ж ивотного колеблется  о т  еди ниц  
до тысяч, величина отдельны х 
пузырей достигает 10 см  в диа- 
метре,

Э хи нококковы й  пуэы рь (эхино - 
ко кк ) о кр у ж е н  д вум я  о б ол очка - 
ми: снаруж и —  бело й н е пр о зр а ч - 
ной (кути кул я р но й ) и внутри  —  
тонкой паутинообраэной (эарод ы - 
шевой, герм инативной). На эаро- 
дышевой о б о л о чке  раэвиваю тся 
сколексы, м н о ги е  иэ  ко то р ы х  
отрывдются и плаваю т в бесцвет- 
ной опалесцирую щ ей п роэрачно й  
жидкости, эаполняю щ ей полость 
пузыря, обраэуя  так наэыввемый 
гидатигенный песок.

У  кр у п н о го  р о га то го  скота, 
кроме о д нока м ер ны х эхи н о ко к- 
кое (эхи н о ко кко э), встречаю тся  
м ногокам ерны е или альвеоляр- 
ные эхи но ко кки  (а л ьв е о ко кко з), 
состо1яцие иэ ко л о ни й  сравни- 
тельно м ел ки х  пуэы рей разл ич - 
ного  воэраста.

Вредное действие э х и н о к о кко - 
вой инваэии на о р га н и зм  и кл и -

нические  п риэнаки  эаболевания 
зависят от  количества, величины 
и локалиэации эхи но ко кко в ы х  
пуэы рей. П ри  сил ьном  п ораж ении  
л е гки х  наблю дается  оды ш ка, сла- 
бость, бы страя утом ляем ость , 
цианоз слиэисты х об о л о че к. П ри 
локалиэации пуэы рей в гол о вном  
м о з ге  отм ечаю тся  наруш е ни е 
д в иж ения , паралич, неестествен- 
ные пол ож ения  тела в пространст- 
ве. П ора ж е н и е  печени со п р о - 
вож дается  интоксика цией , ино гд а  
б р ю ш н о й  в о д я н ко й  и ж елтухо й.

П ри  вскры тии больны х эхино- 
к о к к о э о м  ж иво тны х  наблю дает- 
ся  истощ ение, увеличение и б у г- 
ристость п о р а ж е н ны х органов, 
наличие в них р а эного  разм е ра  
пуэы рей , налолненны х проэрач - 
ной , сл е гка  опалесци рую щ ей  ж и д -  
ко стью , в ко то р о й  плавают едва 
эам етны е п р о сты м  гл азом  с ко -  
л ексы  (го л о в ки ) параэита.

П ри ра эр е зе  пуэы рей в нутрен - 
няя собственная об о л о чка  пара- 
эита л е гко  отделяется  о т  н а р уж - 
ной  соед инительно -тканной  кал- 
сулы  э хи но ко кка . Ткань м е ж д у  пу- 
эы ря м и  сдавлена, анем ична, на- 
ходится  в состоянии атроф ии и 
в ря д е  случаев подвергается  ж и -  
р о в о й  и зе рнисто й  д и строф ии .

Д л я  п р и ж иэненной  д иагности - 
ки  э х и н о к о к к о э а  п р и м е н я ю т  
в н у т р и к о ж н у ю  а л л е р ги ч е с ку ю

эхинококкоз

п р о б у . А л л е р ге н о м  сл уж и т  ж и д - 
костъ  эхи но ко кко в ы х  пуэы рей. 
У  убиты х и павших ж ивотны х 
э х и н о к о кко э  д и а гн о сти р ую т по  
п атол о го -анатом ическим  изм ене - 
иям , наличию  в органах пуэы - 
ре й  с отделяю щ ейся  обол очкой , 
сод е рж ащ ей  на внутренней п о - 
верхности м но гочи сленны е  с ко -  
лексы .

П уэы ри , п о х о ж и е  на эхи но ко к- 
ковы е, м о гу т  наблю даться  при 
ци сти ц е р ко эе  (ф инна  то нко ш ей- 
ная) и кистах. О тл и чаю т их от 
эхи но ко кко в ы х  пуэы рей n o  сле- 
д у ю щ и м  п риэнака м : п уэы р е к при 
ц и сти ц е р ко зе  им е е т очень то н- 
к у ю  о б о л о чку , со д е р ж и т один 
кр уп н ы й , п рикре пл е нны й  к  о б о - 
л о ч ке  с ко л е кс ; распопагаю тся  
ц и сти ц е р ки  на серо эны х обол оч- 
ках  печени, б р ы ж е й ки , сальника 
и т. д.

Кисты  и м е ю т капсулу, н е  от- 
д е л яю щ ую ся  о т  о кр у ж а ю щ и х  
тканей; в ж и д ко сти , наполняю - 
щ ей полость кисты , нет сколе»^ов.

РйС- 326. Половозрелые гельмииты в сяи- 
эмсгой о6оло«1ке  кишки собакн
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Рис. 327. ААелкие эхинококковые П)'эыри 
в  печени свиньи
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Рис. 329. Эхинококковый п/зырь в легком 
козы

Рис. 328. Крупные эхиноконковь>е пуэы ри  
й печени свиньи

fy  - t

Рис. 330. Обыэвествленные иикапсүли ' 
рованные эхинококковые пуэыри (аль-- 
веоиоккоз) в легком кр)'лного рогагого 
скота



ФИННОЗ
1ЦИСТИЦЕРК031

Ф и н н о э  (ц и сти ц е р ко з ) наибо- 
лее  часто наблю дается у  кр у п - 
н о го  р о га то го  с кота  и свиней. 
В о эбудителям и б оле эни являю т- 
ся : у  кр у п н о го  р о га то го  с ко та  —  
C ystice rcus ix>vis —  личиночная 
ф о р м а  н е в о о р у ж е н н о го  или бы чь - 
е го  цепня Taeniarhynchus sagsina- 
tus, у  свиней —  C ystice rcus ce llu - 
losae —  личиночная ф о р м а  во о р у - 
ж е н н о го  цепня Taenia so lium . Оба 
гельм инта  в п ол ов оэрел о й  ф с ^ м е  
параэи тир ую т у  человека- К р уп - 
ный рогаты й с ко т  и свиньи являю т- 
ся п р о м е ж уто ч н ы м и  хоэяевами.

Рис. 333. Ц истицерки лод  слиэистой о б о - 
л очкой пищ еводв 6)'йволв

З а роды ш и параэитов, попав 
в ж е л уд о ч но -ки ш е ч н ы й  тр а кт  
п р о м е ж у т о ч н о го  хоэяина, осво- 
б о ж д а ю тся  от  обо л о чки , п р о - 
н и ка ю т вначале в то л щ у  стенки  
ки ш ки , a эатем в кровеносны е 
сосуды  и с  кр о в ь ю  эаносятся в 
п о п е р е ч н о -п о л о с а ты е  м ы ш ц ы . 
В м ы ш цах эароды ш и превра- 
щ аю тся в ц истиц ер ки  (ф инны ), 
представляю щ ие собой  пуэы рьки  
овальной ф с ^м ы , д ли ной 7,5—  
9 м м , ш и р и н о й  5— 5,5 м м . Цисти- 
ц е р ки  встречаю тся  в скелетны х 
м ы ш цах, в серд е чн о й  м ы ш це, в 
м о э ге  и сл ю нны х ж елеэах. О ни 
наполнеиы  п розр ачной  или слег- 
ка  м утноватой ж и д ко с ть ю  и 
и м е ю т n o  од ной  хо р о ш о  ви ди м ой 
го л о вке  (с ко л е кс  б у д у щ е го  па- 
раэита). В м ы ш ечной  ткани , гд е  
раэвиваю тся  ц истицер ки . во зни - 
кает воспаление и атроф ия  тканей 
от давления. В хро н и че ски х  сл у - 
чаях в м естах пораж ения  наблю - 
дается раэрастание соединитель- 
н о й  ткани . П оги б ш и е  ф инны  
обы эвеств л  яю тс я .

Д и а гн о сти р ую т  ф инно з (цисти - 
ц е р ко э ) посм е ртно . П ри  разреэе  
м ы ш ц  серд ца  или скелетны х 
(чащ е ж евательны х) об н а р уж и - 
ваю т ф инны  в р а зной  стадии ра з - 
вития.

Рмс. 331. Многочисленные цнстицерки 
(финны) на ловерхносгм рвзреза слмннои 
мелезы  и скелетном мыиМ4Ы свиньи

N  /

Рис. 332. Цисгицврки е ко р е  больших 
лолуш арин  головного мрэга свиньи



ЦЕНУРОЗ
ЦЕРЕБРАЛЬНЫЙ

Рис. 334. Ц енүрозны ө  пузы р и  в больших 
лолушвриях головного мозга овцы

Ц е нуро з вызыввется личиноч- 
ной ф орм о й  —  Coenurus ce rebra - 
l is — ленточной цестоды  M u lf i-  
ceps m ulticeps. П оловоэрелы й 
гельминт паразитирует в то нко м  
отделе ки ш ечника  плотоядны х 
(собак, волков , лисиц, песцов). 
Членики паразита, сод е р ж а щ и е  
яйца, с ф екалиям и больны х 
животных попад аю т на траву, в во- 
ду и поглощ аю тся травоядны м и, у  
которых развивается личиночная 
ф орма паразита. Н аиболее часто 
поражаются овцы и козы , р е ж е  
крупны й рогаты й скот , верблю ды .

В ж е л уд о ч но -ки ш е чн о м  тракте  
жвачных иэ про гл оченны х  яиц 
выходят онкосф еры  (эароды ш и), 
проникаю т в кров е н о сн о е  русло  
и разносятся кр о в ь ю  по  всем у 
органиэму, но раэвиваю тся толь- 
ко в головном  или сп инном  м о зге .

В м о зге  онкосф ера  начинает 
расти, м ед л енно  превращ аясь в 
лузырь (ц енурус ). Ч ереэ пол м е- 
сяца после эараж ения он стано- 
өится р аэм еро м  с п росяное  эерно, 
чвреэ полтора м өсяца  —  с го р о - 
шину, a череэ 3 м есяца  дости- 
гает раэм ерое  к у р и н о го  яйца. П у- 
зырь сдавливает ткани  го л о вн о го  
мозга, выэывает а троф и ю  и ги - 
бель нейронов. Болеэнь со п р о - 
вождается нервны м и явлениям и: 
судорогам и, за п р о ки д ы в а н и е м  
головы, д в иж ением  no  к р у гу  или 
стремлением  двигаться  вперед, 
нв считаясь с препятстеиям и. Ж и - 
еотное худеет и. наконец , п о ги - 
бает.

При вскры тии о б наруж ив аю т 
в ряде  случаев истончение ко с - 
тей черепа, наличие в ткани  м о эга  
одного  или нескол ь ких  пузы рей , 
наполненных сл е гка  м утноватой 
ж идко стью , сод е р ж а щ е й  м н о го - 
численные сколе ксы . Вещ ество 
м о з га  с д а в л е н о  п у э ы р я м и ,  
уменьш ено в объ ем е  (атроф ия 
от давления).

Д и агностирую т ц е и ур о э  це- 
ребральный no  кл и н и че ски м  п р и - 
знакам, ал л ергической  реа кции  
(м етод  Г. И. Р о нж иной ) и п о см е р т- 
но  при п атоло го-анатом ическом  
вскрытии черепа.

Ф асциол еэ  вы эываю т гельмин> 
ты  двух видов Fasciola hepatica  
(ф асциола обы кновенна я) и Fas
c io la  g ig a n tica  (ф асциола ги гант- 
ская ). К р о м е  кр у п н о го  р о га то го  
скота, овец  и коэ , к  д а н н о м у  эа- 
болеванию  во спри им чи вы  лош а- 
ди , свиньи. кр о л и ки , a та кж е  м но - 
ги е  д и ки е  ж ивотны е. Ф а сц иол е - 
эом  боле ет и чел овек.

П оловоэрелы е ф асциолы па- 
р а эи ти р ую т в ж е л чн ы х  ходах, a 
в паронхим е  печени л и чинки  фас- 
циол  проделы ваю т м но гочи сл ен - 
ны е ходы, выэывая кровои элия- 
ния и воспалительны е процессы .

ФАСЦИОЛЕЗ

Больш ое ко л и че ств о  л и чи н о к  
(д о  2000), ка к  правило, приводит 
к  си л ьн о м у  р а эр уш е н и ю  печени, 
особ е нно  у  овец, что  и обуслав- 
ливает гибель ж иво тного .

У  кр у п н о го  р о га то го  скота, 
стр а д а ю щ е го  ф асциолеэом , наб- 
лю дается  угнетение , исхудание, 
сн и ж а ю т с я у д о и . Н е ред ки  аборты. 
Ж ивотны е, п еренесш ие остры й 
п е р и о д  болеэни, м ед л енно  вос- 
ствнавливаю т упитанность и п р о - 
д уктивность , но  у  них сниж ена  
резистентность к  д р у ги м  эабо- 
леваниям . Ф асциол еэ  у  кр у п н о го  
р о га то го  скота  об ы чно  переходит

12. П. И. Кокуричев



ФАСЦИОЛЕЗ

в хр о н и че скую  ф о р м у . Ф асциол ы  
сосредотачиваю тся  в ж елчны х 
ходах и ж е л чн о м  пуэы ре, выэьс- 
ваю т хр о н и че ско е  воспаление, 
с о п р о в о ж д а ю щ е е ся  р а эр о сто м  
соединительной ткани , в реэульта- 
те  че го  ж елчны е  ходы вы ступаю т 
в виде белых плотных тяж ей . В 
просвете их находят ф асциолы и 
густую  ко р и чн е в о го  цвета ж елчь 
с кр уп и н ка м и  че р но го  пигм ента. 
В местах м игра ции л и чинок в 
паренхим е печени та кж е  раэ- 
растается соединительная ткань и 
возникает параэитарны й цир роэ. 
К р о м е  печени, у  кр у п н о го  р о га - 
то го  скота  ф асциолеэны е пора- 
ж е н и я  встречаю тся в л егких  в 
виде плотны х уэлов величиной 
с гр е ц ки й  оре х. Уэлы  им ею т 
то л стую  капсулу, полость, со - 
д е р ж а щ у ю  густую  ко р и чн е в о го  
цөета ж и д ко сть , в ко то р о й  м о ж - 
но о бнаруж ить  целые или р а эр у- 
ш енны е ф асциолы.

Д и а гн о сти р ую т ф асциолез при 
ж и зн и  ж иво тны х на основании 
ко п р о л о ги ч е с ки х  исследований 
(м етод ы  Виш няускаса или Д е м и - 
дова), после см ерти  —  no харак- 
терны м  п атоло го-анатом ическим  
иэм енениям : наличию  ф асциол в 
ж елчны х ходах, си л ьном у  уто л - 
щ ени ю  и обы эвествлению  послед- 
них, ф асциоле эном у п о р а ж е н и ю  
л егких .

Д и ф ф е р е н ц и р ую т ф асциолез 
от д и кр о ц е л и о эа  и ц ир роэов  
д р у го й  этиологии .

Рис. 335. Жод фасциолы и разросг соеди- 
нмтельной ткани в печвни овцы

Рис. 336. Утолщение желчных ходов  пе- 
чени кр)'пного рогвгого скога

Рис. 337. Фөсциолезнь«е очежки в легком 
кр)'лного рогвгого скотв
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Рмс. ӘЗв. Молодая грихинеллв e м ы ш це  
диафрагмы свиньи (окраска гематоксилин- 
әозином)
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Рмс. 339. Трихииеллв a стадии свертыва- 
ИЧЯ в спираль на разрезе мышцы диафрвг- 
мы свиньи (окраска гемвтоксклмн-аози- 
ном)
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Рис. 340. Трихмнелла, свери/вшвяся в спи- 
раль на раәрвзе мыи)Цы диаф рагмы  свиньи 
(окраска г^магоксилин-әозином)

Возбудитель трихинеллеза —  
н е м а то д а  T r ic h in e lla  s p ira lis . 
Трихинеллы  паразити рую т в орга - 
н и зм е  ПЛОТОЯДНЫХ, всеядны х ж и - 
вотны х и человека, п риче м  ка к  у 
тех, так и у  д р у ги х  трихинел лез 
м о ж е т  реги стри роваться  в ки ш еч- 
нои и м ы ш ечной ф орм ах. В ки - 
ш е ч ни ке  п аразити рую т взрослы е 
трихинеллы , в м ы ш цах —  их ли- 
чи нки . Наибольш ая зарвж енность 
наблю дается у  кабанов, свинеи, 
м ед ве д еи , соб ак, песцов, лисиц 
и кры с.

Свиньи эара ж аю тся  при noe* 
дании тр упов  трихинел лезны х мы - 
ш ей и кры с, ко ш е к  и т. д.. a та кж е  
п ри  скарм ливании пл охо  прова- 
ренны х б о е н ски х  конф искатов, 
инвазированны х личинкам и  три- 
хинелл.

С ам ки параәита после опло- 
д отвор ени я  внед ряю тся  в слизис- 
тую  двенадцатиперстной ки ш ки , 
гд е  че р е з 6— 7 дней р о ж д а ю т 
ж ивы х ли чинок. Затем  личинки 
попадаю т в ли м ф ати ческую  и к р о -  
ве но сную  систем ы  и то ко м  крови  
раэносятся no  попе р е чн о -по л о - 
сатой м ускул атур е , гд е  внед ряю т- 
СЯ в м ы ш ечны е во локна  и раз- 
виваю тся в течение 15— 16 мес. 
М о л о д ы е  трихинеллы  п рям ы е и 
располагаю тся  вд оль м ы ш ечного  
волокна, C во зрастом  личинки  
скручиеаю тся  в спираль, затем 
eoK pyr них обра зуется  ка гкул а , 
которая  к  6 мес обызвествляется. 
П род олж ите льность  ж и зн и  личи- 
н о к  в м ы ш ечны х во локнах состав- 
ляет о ко л о  двух лет, но  известны 
случаи, ко гд а  ли чинки  оставались 
ж изн е сп о со б н ы м и  д о  25 лет.

В м ы ш ечнои ткани  личинки 
трихинел л вы зы ваю т воспаление. 
М е ж д у  во локнам и появляется 
зкссудат, сод е р ж а щ и й  нейтро- 
ф ильны е лейкоциты . Несиолько 
п о зд н е е  р а зм н о ж а ю тся  кл етки  
ги с ти о ге н н о го  п р о и с х о ж д е н и я . 
П о р а ж е н н о е  м ы ш ечное  во локно  
п одвергается  д и строф ии , распа- 
дается и замещ ается  соед ини- 
тельной тканью . В о кр у г личинки
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обраэуется  соединительно -ткан - 
ная капсула.

Д и а гн о сти р ую т тр ихинел леэ  
при исследовании отдельны х час- 
тей туш и: н о ж е к  диаф рагм ы ,
прилеж ащ их к  печени, яэыка, го р - 
тани, пищ евода, глаэных м ыш ц, 
верхней губы , уха, хвоста; же~ 
вательных, м е ж р е б е р н ы х , б р ю ш - 
ных, ш ейных и д р у ги х  мы ш ц.

М а кр о ско п и ч е ски  ли чинки  три- 
хинелл эаметны  н е во оруж е нны м  
глазом  то л ько  при интенсивной 
инваэии и обы эвествлении капсул. 
П ора ж енны е  м ы ш цы  уплотнены  
и при сильной инваэии с тр уд ом  
р е ж утся  н о ж о м . М еста локализа- 
ции ли чинок о бнаруж иваю тся  в 
них в виде серы х или беловатых 
продолговаты х вкраплений или 
м ел ки х  беловатых то чек.

Д и а гн о сти ка  ки ш ечной  ф орм ы  
трихинеллеэа во эм о ж н а  п ри  ис- 
следовании соскоб а  со  слиэистой 
об о л о чки  то нко й  ки ш ки . Сли- 
зистая в случаях п о раж ения  
об ы чно  отечна, гиперем ирована , 
п окры та  сли зью ; в со ско б е  обна- 
руж иваю тся  очень м е л ки е  воло- 
совидны е еле ви ди м ы е  н ево ору-

Д и кти о ка ул е э  выэывается нит- 
чатой нем атодой, параэи тир ую - 
щ ей во взросло м  состоянии в 
бронхах и трахее. Заболевание 
наблю дается у  кр у п н о го  р о га то го  
скота, лош адей, овец, оленей 
и др. У  раэны х видов ж ивотны х 
паразитирует свойственны й каж~ 
д о м у  из них өид ди кти окаул ю сов . 
У  кр у п н о го  р о га то го  скота  —  
D ictyocau lus v iv ipa rus , у  лош а- 
дей —  D. a rn fie ld i, у  овец  и верб - 
лю дов —  D. fila ria  и D. cam eli, 
у  оленей, маралов, косуль  и ло- 
сей —  D. eckerti и D. muramanensis. 
Заболеваю т д и кти о ка ул е зо м  ж и - 
вотны е в л ю б о м  возрасте , но  наи- 
боле е  часто встречается он  у  м о - 
л од ня ка  —  телят, ягнят и ж е р е - 
бят. Развитие параэитов с м о м е н - 
та за раж ени я  д о  половозре лой  
стадии п р о д о л ж а е тся  у  телят 
25— 40 дней. З а раж ени е  п роисхо - 
дит на инвазированны х пастби- 
щ ах. Л и ч и н ки  паразитов с травой

или водой попад аю т в ж е л уд о ч но - 
ки ш ечны й тр а кт  ж и во тн о го . В 
то н ко м  ки ш е чн и ке  они п роб урав - 
ливаю т сли зи стую  о б о л о чку , по- 
падаю т в лим ф атические , a затем 
в кров еносны е  сосуды  и с кр о в ь ю  
заносятся в легкие , гд е  из к р о -  
веносны х капилляров ли чинки  вы- 
ходят в просвет альвеол, ко то р ы е  
эаполняю тся  экссуда том . У  хо р о - 
ш о упитанны х ж ивотны х сравни- 
тельно небольш ое инваэирование 
выэывает о гра ни ченны е очаги 
воспаления, довольно  с ко р о  п ри - 
ним аю щ ие  п р од уктивны й  харак- 
тер. У  истощ енны х ж ивотны х 
п ри  сильной инваэии воспалением  
охватываю тся целы е дол и л е гк о го  
и процесс им еет по  преим ущ е ст- 
ву  экссудативны й характер . Иэ 
альвеол параэиты  переходя т в 
бронхи , гд е  скапливаю тся  в виде 
белы х нитей. П ора ж енны е  части 
л е гки х  уплотнены , то нут  в воде, 
серо вато го  или кр а сн о го  цвета-

ж е н ны м  глазом  нем атоды  Тг. 
sp ira lis . Их р а зм е р ы : вэрослые 
самцы длиной 2,2 м м , сам ки  до 
оп л одотвор ения  —  1,5— 1,8 м м , 
после оп л одотвор ения  —  4,8 м м .

П о с л е у б о й н а я  д и а гн о с т и ка  
тр и х и н е л л е за  осущ е ств л я е тся  
главны м обра эом  трихинел лоско- 
пией м ы ш ц. Л и чи н ки  трихинелл 
надо  д иф ф еренцировать от сход~ 
ных с ним и параэитарны х узел- 
ко в  —  сарко спор ид и й , цистицер- 
ков , известковы х ко н кр е м е н то в , 
кристаллов ти розина  и т. д.

П ри обы эвествлении ли чинок 
препараты  предварительно  обра - 
баты ваю т 10% *й соляной кисло- 
то й  8 течение  1— 2 ч. Д л я  при- 
ж и зн е н н о й  д и агности ки  прим е- 
няю т а л л е р ги ч е скую  пробу.

В бронхах среди слизи находятся 
нитчатые гельм инты  б е л о го  цвета.

На гистологиче ских препара- 
тах альвеолы и м елки е  бронхи 
пораж енны х частей л егких  эапол- 
нены экссудатом , соде рж ащ им  
б ольш ое количество  эоэиноф иль- 
ных лей коци тов , лимф оцитов и 
кл е то к  респ и р а то р н о го  эпителия. 
С реди кл е то к  встречаю тся  яйца, 
л и чинки  паразита на разны х ста- 
д и ях развития . К руп ны е  бронхи 
эаполнены  слизью , лейкоцитам и, 
слущ ивш им ися эпителиальными 
кл е тка м и  и паразитами.

Д и а гн о сти р ую т д и кти окаул ез 
по кл и ническим  п риэнакам , ос- 
новны м  из ко то р ы х  является ка- 
ш ель, a та кж е  по  о б наруж ению  
взрослы х гельм интов в бронхах, 
ли чинок параэита в альвеолах и 
в кале.

У  д р у ги х  видов ж ивотны х из- 
м енения  п р и  д и кти о ка ул е э е  сход- 
ны с описанны м и у телят.



ДИКТИОКАУЛЕЗ

Рис. 341. Диктиокаулюсы в бронхвх гө- 
ленкв

Рис. 342. Перереәвнные диктиокаулюсы e 
бронхе теленка и воспалительнвя реакция 
өоируг бронхв (окрвскв гематоксилин- 
әозином)

Рис. 343. Вослаление л е гко го  геленка, 
вы зввнное дикги о ка улю са м и  ^окраскв ге - 
мат онсилнһ-зозимсм}



ДЕЛАФОНДИОЗ
ЛОШАДЕЙ

Д е л аф онд иоз вызывается не- 
м атод ой D e la fond ia  vu lga ris  из 
сем ейства S frongy lidae . Полово- 
зрелы е паразиты  обитаю т в 
толстом  отделе ки ш ечника , где  
сам ки  отклады ваю т больш ое ко - 
личество яиц, вы брасываемых за- 
те м  с кало м  во вн е ш ню ю  среду. 
П ри благоприятны х для развития 
паразита условиях из яиц вы ходят 
личинки . В процессе развития  они 
2 раза линяю т, го сл е  это го  стано- 
вятся инвазмонными для лош адей. 
С к о р м о м  или водой они попа- 
д а ю т в ки ш е чн и к  пош адн, п рони- 
ка ю т в е го  кровеносны е  капилля- 
ры  и, двигаясь против то ка  крови , 
достигаю т п ередней б р ы ж е е чн о й  
артерии, вызывая п о вр е ж д е н и е  ее 
сте но к  и образование пристеноч- 
ных тр ом б о в. Здесь пичи нки  па- 
р а зи ти р ую т о ко л о  6 м ес и дости- 
гаю т в длину д о  2 см . Затем  они 
с то ко м  кр о в и  попад аю т в сте нку  
толстой ҜИШҜИ, гд е  о б р а зую т ви- 
д и м ы е  н е во о р уж е нн ы м  глазом  
узе л ки . Из узе л ков  паразиты  вы- 
ходят в просвет ки ш ки  и стано- 
өятся половозрелы м и.

П атогенное  действие ли чинок 
дел аф ондий заклю чается  в по- 
вр еж д ени ях  сте но к ки ш е чн н ка  и 
б р ы ж е е ч н о й  а ртери и , с о п р о - 
в о ж д а ю щ и х с я  о б р а з о в а н и е м  
тр о м б о в . П од действием  то ка  кр о -  
ви п овре ж денная  сте нка  сосуда 
на длесте образования тр ом б а  
выпячивается, образуется  анев- 
ри зм а . Величина аневризм  дости- 
гает иногд а  20 см  в диам етре. 
В нутренняя поверхность аневриз- 
м ы  неровная, п о кр ы та  тр о м б и - 
ческим и  массами, в ко то р ы х  на- 
ходятся личинки  паразита. Стен- 
ка  аневризм ы  воспалена, неравно- 
м е р н о й  толщ ины , часто срастает- 
ся с п р и л е га ю щ и м  ки ш е чн и ко м , 
и но гд а  разры вается , вы зывая 
см ертельное  кров оте чение . Т р о м - 
б ически е  образования являются 
исто чн и ко м  эдлболии и, вследст- 
вие этого , ко л и к . Значительная 
часть л и чинок дел аф ондий зано - 
сится кр о в ь ю  в печень, л е гки е  и 
д р у ги е  органы . Там ли чинки  не 
развиваю тся, но  вы зы ваю т обра - 
зование узе лков , п о гиб аю т и

Рис. 344. Л ичинки  делэф ондий в громбе 
передней  брыжеечной аргерии

Рис. 345. Д ел аф ондиозны е узелни е 
легком



обызвествляю тся. О бы звествлен- 
ные паразитарны е узе л ки  назьн 
ваются халикозвм и.

На гистопрепаратах узе л о к, 
вызванный ли чннкам и  делаф он- 
днй, о кр у ж е н  плотной гиалини- 
зированной соед инительно-ткан - 
ной капсулой, п о д  ко то р о й  нахо- 
дится некротизированны й  и обы з- 
вествленный центр . Л и ч и н ки  па- 
разита обнаруж иваю тся  то л ько  
в очень м олоды х узелках.

Д и а гн о з ставится на основании 
латолого -анатом ическик данны х 
и ге л ь м и н то л о ги че ско го  вскры - 
тия гол сто го  ки ш ечника .

Рис. 346. Обызвествленные пвразитвр- 
ные узелки (холинозы) в печени

ДЕЛАФОНДИОЗ
ЛОШАДЕЙ
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Рис. 347- Пврдзитврная пневллония. Отяо» 
жение изеесги в некротиэироввнных 
учосгнох легкого

X
Рис. 348. Обыэвествленный парвзитар- 
ный у э е л о м  8  л е г к о м  л о ш а д и  (сжрвска 
ге м в т О к с м л и н -э о э и н о м }



ГАБРОНЕМАТОЗЫ 
И ДРАШЕЙОЗ

Габронем дтозы  и дрд ш еиоз 
вы зываю тся д в ум я  видам и немд^ 
то д  из  ро д а  H abronem a (Н. m ic ro 
stom a и Н. m uscae) и од н и м  из  р о - 
да  Draschela [D . m egastom a). Иэ 
тр ех  названных видов Н. m ic ros to 
ma является во збуди теле м  то л ько  
габронем атоза  ж е л уд ка , осталь- 
ные два вида вы зы ваю т го м и м о  
это го  га б р о не м а то з и д ра ш ейо з 
ко ж и  и л егких  лош адей. К р о м е  
лош адей, к  данны м  гельм интозам  
восприим чивы  ослы н мулы .

Зараж аю тся ж иво тны е  илн при 
проглаты вании м ух, сод е рж ащ их 
инвазионны х ли чинок, или самих 
л и чнно к, ко то р ы е , ко гд а  м ухи

садятся на те пл ую  н вл аж ную  
поверхность губ  лош ади, разры - 
ваю т хо б о то к м ухи  и активно 
п родвигаю тся  в р о то в ую  полость 
лош ади, заглаты ваю тся и попа- 
д а ю т в ж е л у д о к . Если инвази- 
рованны е личинкам и драш ей и 
га б р о не м  м у ки  садятся иа ко ж н ы е  
раны, они  заносят туд а  личинок, 
ко то р ы е  вы зы ваю т ко ж н ы й  габро - 
нем атоз или д ра ш ейо з (так назы - 
ваемы е летние язвы лош адей). 
И з ко ж н ы х  ран ли чинки  по  кр о - 
ве но сны м  сосуд а м  м о гут  попа- 
дать в ле гки е  и өызывать там 
узе л ков ы е  пораж ения . К р о м е  
зто го , ли чинки  п р о н и ка ю т  в лег- 
ки е  по  ды хательны м  путям .

Таким  об р а зо м , в личиночной 
стадии габро не м ы  и д раш еи па- 
р а зи ти р ую т в теле п р о м е ж у т о ч - 
ных хозяев —  м ух  (дом аш ней, 
осенней ж и га л ки  и д р .). П олово- 
зрелы е нем атоды  л ока лизую тся  
в ж е л уд ке , р е ж е  в ко ж е  и л е гких  
лош адей, ослов и м улов.

В ж е л у д ке  паразиты  поселяю т- 
ся иолониям и  и, внедряясь в е го

сте нку , вы зы ваю т хрои ическое  
воспаление с образованием  утол- 
щ ения сте нки  на площ ади 5—  
15 см^. В ц ентре  утолщ ения им е- 
ется кр а тероо б разное  углубле - 
ние, из ко т о р о го  вм есте с гноем  
вы давливаются нем атоды  белого  
цвета д ли ной от 7 д о  25 м м  и ш и- 
ри но й  д о  0,55 м м . На разрезе  
уто лщ енной сте нки  ж е л уд ка  за- 
м е тн о  губчатое  разрастаиие сое- 
дннительной ткани , в ко то р о й  на> 
ходятся  паразиты , о кр уж е и ны е  
гноев ид ной  м ассой. Слизистая 
обол очка , п окры ваю щ ая  припух- 
лость, атроф ируется  и изъязвля- 
ется. В о зм о ж н ы  п ерф о рац ии  
сте нки  ж е л у д ка  и перитониты .

К ож ная  ф орм а  габронем атоза  
и дра ш ейо за  проявляется раз- 
ви ти ем  в к о ж е  ш еи, спины  и голе - 
ней разны х no  ф о р м е  и величине 
язв. З и м ой  язвы обы чно  эаж и- 
ваю т, летом  снова вскрываю тся.

Д и а гн о стнр ую т заболевания 
на основании патолого-анатом и- 
ческих изм енений и обнаруже> 
ния паразитов.

Рис. 349. Гвбронемвтоэные опухолевид- 
ные обрдзоевния с углублениями е центре 
ө желудке лошвди



П р о то стр о н гкл е з  вызывдется 
мелҝои, д о  3 CM в длину нема- 
ТОДОЙ. Наиболее распространен 
вид P ro tostrongylus kochi.

Воспрннмчивы  овды и козы . 
В л е гко м  зд раж енны х ж и во т- 
ных паразит развивается д о  п оло- 
возрелой ф орм ы . П р о м е ж уто ч - 
ными хозяевам и являю тся м но ги е  
виды наземны х м ол л ю сков .

З а раж ени е  п р о и схо д и т на 
пастбище при заглаты вании с тра-

вои ннвазированны х м ол л ю сков . 
Л и чи н кн  п р отострон ги л ю сов  из 
п ищ еварител ьного  траҝта  овцы 
п р о н и ка ю т  в м езентериальны е 
лим ф атические  узлы , a оттуда  
в легкие , гд е  д о сти га ю т полово - 
зрелой ф орм ы . М и гр и р у ю щ и е  
ли чинки  вы зы ваю т кр о в о и зл и я- 
ння, тр о м б о зы  сосудов и д аж е 
инф аркты  в различны х органах. 
He исклю чена  в о зм о ж н о сть  за- 
носа м и кр о б о в  м и гр н р у ю щ и м и

ПРОТОСТРОНГИЛЕЗ

л и чинкам и из ки ш ечниҝа  в легҝие. 
В л е гких  личинки  из кровеносны х 
капнлляров вы селяю тся в альвео* 
лы, выэывая п р и  әтом  кр о в о и з- 
ЛИЯНИЯ, a затем  гн е зд н у ю  зкссу - 
д а ти в но -п р о д укти в ную  п не в м о - 
НИЮ и образование  узелков . 
П ри снльных инвазиях у истощ ен- 
ных ж иво тны х  пневм они и п о  п ре - 
им ущ еству әкссудативны е, охва- 
ты ваю щ ие болы и ой объем  лег- 
ки х ; у  устоичивы х ж ивотны х 
пневм они и  в о снов ном  бываю т 
продуктивны е , у  них каж д ы й оча> 
ж о к  воспаления заиимает не бо> 
лее дол ьки . О бразование  узелков 
та кж е  начинается с м икр о пн е в - 
м онии, но  с к о р о  в о ҝр у г  личинки 
и әкссудата образуется  поле из 
ли мф оидны х кл еток, гистиоцитов, 
a позднее  из ф ибробластов.

С реди кл е то к  грол иф ерата  
узе л ка  и в о кр у г  не го  м н о го  әози- 
ноф ильны х лейкоцитов . В бр о н - 
хах —  слизь и лейкоциты , во кр у г 
бр о н хо в  обра зую тся  скоплеиия 
ли м ф оид ны х кл е т о к  и әозино- 
ф ильных лейкоцитов .

При отм и рании  и рассасыва- 
нии паразитов появляю тся  гигант-- 
ски е  клетки.

И зм енения , сходны е с таковы - 
м и  п ри  п ротострон ги л езе , м о гут  
наблю даться п р и  м ю л л е р и о зе  и 
д р у ги х  нем атодозах, п рн  ко то р ы х  
во збудитель паразити рует в лег~ 
кн х  овец. П оәтом у д и агности ка  
основывается на оп редел ении 
вида паразита.

Рис. 350. Гнездная пневмония ү  козы



незаразные болезни

Н езаразны е боле зни  —  обш ирная  гр у п п а  заболевании, основ- 
ны ми п ричи нам и ко то р ы х  являю тся наруш ения в ко р м л е н и и , со д е р - 
ж анин  и эксплуатацни ж иво тны х. П ри  интенсиф икации се л ь ско го  
хозянства ж нв о гн ы е  б о л ы и ую  часть года  находятся на стоило- 
вом  сод е рж ани и , н е р е д ко  в рационах не хватает тех или иных 
ж и зн е н н о  н еобход и м ы х элем енгов , вследствие че го  м о гу т  возни- 
кать различны е заболевания, связанные с наруш ением  обм ена 
вещ еств, в частности, ав>1там инозы , костны е , м ы ш ечны е и д р у ги е  
дистроф ии / ке то зы  и т. д .

С кученное  соде р ж а н н е  ж иво тны х  в сы ры х, нед осга точно  вен- 
ги л и р уе м ы х  пом е щ ениях вь(зывает обы чно  наруш ения в органах 
ды хания, н е р е д ко  со п ров ож д а ю щ иеся  развитием  пнеемонии. 
Бывает гр у д н о  отличи гь  пневм оним , вы званные наруш е ни ем  нор - 
мальны х условий сод е рж ани я , от инф екционны х, так ка к  п ри  пнев- 
/иониях, өоэни кш их 8 результате  наруш ения сод е рж ани я , всегда 
м о ж н о  о б наруж ить  усл о в н о -п а то ге н ную  м и кр о ф л о р у  или вирусы , 
оказы ва ю щ ие  патогенное  действие в ослабленном , лиш ениом  
за щ и гны х свойств ор га ни эм е .

Н еправильная эксплуатация ж иво гны х та кж е  является п ри - 
чиной м но гочи сл енны х незараэны х заболеваний. Н а при м е р , непра- 
еильное м аш инное  д ое ни е  ко р о в  часто вы зывает маститы , ве ду- 
щ ие к  сн нж е н и ю  п р од уктивности  илн к  п р е ж д е в р е м е н н о й  вы бра- 
ко в ке  вы сокоценны х ж нвотны х.

П ричины  м но ги х  незвразны х боле зней (завороты  ки ш ечника , 
род ильны й  п арез и т. д .)  д о  сих п о р  остаю тся невь^ясненными. 
Н е р е д ко  о д н о  и то ж е  эаболеөание /иож ет быть обусло влено  
разны м н  причинам и . Н а при м е р , вызвать незаразны е гастроэнтериты  
м о г у г  п ерекар м ли вани е , длительйое недоста гочное  n o  б е л ку  и 
одноо б р а зн о е  кор /ил еиие , скарм ливание  го р я ч е го  или очень хо - 
л о д н о го  ко р м а  и м н о ги е  д р у ги е  наруш ения.

Б олы иинство незаразны х болезней назы ваю т по  ор га на м , в 
ко то р ы х  развиваю тся основны е изм енения (болезин  л е гки х , сердца  
и т. д .}. Безусловно , изм ене ни я, во зника ю щ ие  в п о р а ж е н но м  о р га - 
не, находят о траж е ни е  во всем  ор га ни зм е . Б олезни с известной 
этиологией назы ваю т no  вызь1ваю щ ей их причи не , напр им ер, 
авитаминозы . Н е ко то р ы е  незаразны е болезнн назы ваю т no  виду 
и зм ене нны х тканей (белом ы ш ечная  болезнь).

6  альбоме освещ ена лиш ь неболы иая часть наиболее часто 
встречаю щ ихся незаразны х болезней.



Заболевание им еет ш и р о ко е  
распространение, наблю дается в 
первые д ни ж и зн и  теленка. Ә тио- 
ЛОГИЯ в различны х случаях неоди- 
накова . О с н о в н о е  з н а ч е н и е  
имею т: наруш ения условнй ҝо р м - 
ления и соде рж ання  стельных ко -  
ров, в результате че го  р о ж д а ю тся  
слабые телята (ги п о тр о ф и ки ), 
несвоевременное вы паивание лло- 
лозива н о во р о ж д е н ны м  телятам  
и плохое е го  качество, неблаго - 
приятные условия сод е рж ани я  тө- 
лят.

Из внутренннх о р га но в  боль- 
ных диспепсией телят вы деляю т- 
ся рота ' и коро на вир усы  и гр а м - 
отрицательная гнилостная м и кр о - 
флора. О д на ко  есть основания 
полагать, что  вирусы  и д и сбактө- 
риоз развиваю тся на ф оне у ж е  
ослабленного ор га ни зм а . Разли- 
чают простую  и то кси ч е скую  
диспепсии. В нашем те ксте  речь 
идет о последней.

Клинические п ризна ки : диа- 
рея, истощение, те м пература  тела 
в пределах нормьг, вы сокая 
смертность через 1— 3 дня после 
начала эаболевания. П ри лечении 
животные, больные простой  дис- 
пепсией, обычно вы здораөливаю т.

У больных телят наблю дает- 
ся низкое соде рж ани е  соляной

кислоты  и пепсина в сы чуге , 
вследствие ч е го  сниж ается  п ере - 
вариваемость ко р м а , обра зую тся  
с густки  ( к о м к и )  м олозива . В ки - 
ш ечни ке  ум е н ы и е н о  количество  
щ елочнон  ф осф атазы, накапли- 
ваются ж и р н ы е  кислоты  и д р у ги е  
то ксиче ские  п р о д укты . Разви- 
өается д и сб актер иоз : накапли-
ваю тся грам отрицательны е и гни - 
лостны е м и кр о б ы . В результате 
повы ш енной разд р а ж и м о сти  сте- 
н о к  ки ш ечника  усиливается е го  
м о то р и ка  и во зника ет понос- 
С м ерть наступает о т  о б е зв о ж и - 
вания и интоксикации .

П рн вскры тии тр упов  обнару- 
ж ива ю тся  след ую щ ие  изм ене ни я: 
и с т о щ е н и е ,  в з ъ е р о ш е  н н ая 
ш ерсть, запавш ие глаза, задняя 
часть тела и хвост запачканы  ка- 
лом . К о ж а  и п о д ко ж н а я  клетчатка 
сухие , ж ировы х отлож ени й нет. 
М ускул атур а  дряблая, суховатая. 
В гр уд н о й  и б р ю ш н о й  полостях 
ж и д ко сть  отсутствует. В сы чуге  —  
с густки  м олозива , ино гд а  д о  10 см  
в д нам етре . Встречаю тся  кл о ч ки  
сена и п одстилки . Слизистая сы- 
чуга  набухшая, отечная, м естам и 
покрасневш ая, н е р е д ко  усеяна 
т о ч е ч н ы м н  к р о в о и з л н я н и я м и , 
эр о зи я м и  и язвами. В ки ш е чн и ке  
со д е р ж и м о е  н е п р и я тн о го  запаха.

ДИСПЕПСИЯ
НОВОРОЖДЕННЫХТЕЛЯТ

Слизистая об о л о чка  ги п е р е м и р о - 
вана. Более вы раж ена ги пере м и я  
п о  верш инам  скл а д о к  в прям ой 
ки ш ке . П од  эп икар д ом  кр о в о и з- 
лияния, серд ечная  м ускулатура  
дрябловатая. Ж елчны й пузы рь 
с о д е р ж и т  густую  ж елчь.

П ри ги сто л о ги че ско м  исследо- 
вании обн а р уж и в а ю т в  ки ш ечнике  
а троф и ю  во рсинок, разруш ени е  
м и к р о в о р с и н о к ,  д е с кв а м а ц и ю  
эпителиальных кл е т о к  поверх- 
но стн о го  слоя слизистой обол оч- 
ки ; в печени, п очках , м и о ка р д е  —  
зе р н и стую  и ж и р о в у ю  д и стр о - 
ф ии; в гол о вном  м о з ге  —  то чеч- 
ные кров ои зл и яния  и ди строф ию  
нейронов.

Д и а гн о з  на то кс и ч е с ку ю  дис- 
пепси ю  ставится n o  кл и ническим  
призна кам , на основании бакте - 
р и о л о ги ч е с ко го  исследования и 
результатов вскры ти я  тр упов  те- 
лят.

\ л "

Рис. 35t. Кровоизлияния под эпикардолл
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Рис. 353. Квтарвльное воспаление тонкой 
кишки

Рис. 352. Кагарвльное воспвление с эро- 
зиями S сычуге

Рмс. 354. Острое катаральное еослаление 
лрямой кишки



Беломы ш ечная болезнь (м ьи  
шечндя д и строф ия) иаблю ддется 
у  м олоднякд  сельскохозяйствен- 
ных ж иөотны х и птиц. О на  обы чно  
проявляется в ко н ц е  сто йл ового  
периода и прекращ ается  с в ы г о  
ном  ж ивотны х на пастбищ е или 
после введения в их раци ои зе - 
леной травы.

Э кс п е р и м е н та л ь н о  уд а е тся  
воспронзвести  б е л о м ы ш е ч н у ю  
болезнь при  со д е р ж а н и и  ж и в о т- 
ных на диете  без витамина Е. П ри- 
бавленне к  ко р м у  п р о го р к л о го  
ры бьего ж и р а  или лярда, с куче н - 
ное сод е рж ани е  и различиы е 
стрессы способствую т появле- 
нию болезни. О сновной причиной 
болезни, о ч е в и д н о , является  
накопление в о р га н и зм е  ядови- 
тых п р о д укто в , о б ра зую щ ихся  
при иепол ном  окислении липи- 
дов (п о  К уд р я ш о в у  Б. А ., накопле- 
ние ги д р о п е р е ки с е й  ж и р н ы х  
кислот). Эти п р о д укты  не обра - 
зую тся прн наличии в рационе 
витамина Е, ко то р ы й  является 
антиоксидантом , р е гул и р ую щ и м  
окисление ж нр ны х  ки слот в орга - 
низме. Роль витамина Е ка к  анти- 
оксиданта м о гу т  вы полнять и д р у - 
гие вещества, в частности соли 
селена (селенит натрия), ш и р о ко  
ислользуемые для п р оф и л актики  
беломы ш ечной болезни у ж и во т- 
ных, a та кж е  сантоквин и се р о - 
содержащ ие ам иноки слоты  (ци> 
стеин).

С ущ ность б ол е зни  за клю чает- 
ся в дистроф ических и н е кр о ти - 
чоских лроцессах, происходящ их 
в мы ш ечной ткани  под  денствием  
ядовитых п р о д укто в  ж и р о в о го  
обмена. П ораж ается  к а к  сер д е ч - 
ная, так и скелетная м ускулатура , 
в меньш ей м е р е  гладкая  м у с ку - 
латура ж е л у д о ч н о -к и ш е ч н о г о  
тракта.

Клиническая картииа  б ол е з- 
ни обуславливается сте пе н ью  
пораж ення тех или иных мы ш ц.

При п ораж ении  серд ечной 
м ускул атур ы  б о л е зн ь  с о п р о -  
вождается серд ечной слабостью , 
связанны/и с ней наруш еннем  
кровообращ ения  и н е р е д ко  за- 
канчивается внезапной см ертью .

При пораж енин  с кел е тной  
м ускулатуры  наблю даю тся  за- 
труднеине д в иж ения , парезы , не- 
нормальные дв и ж е н и я  туловищ а 
и конечностей. Тем пература  тела 
нормальная.

При вскры тии павших или вы- 
нужденйО  п рире занны х ж ивотны х

в м и о ка р д е , под  э п и ка р д о м  и 
э н д о ка р д о м  находят серо -бел ы е  
пятна и полоски  н е кр о зо в . Такие 
ж е  пятна и п о л оски  наблю даю тся 
в скеле тио й м ускул а тур е , часто 
в с т р е ч а ю т с я  в ж е в а т е л ь н ы х  
мы ш цах, в м ы ш цах спины, круп а , 
конечностей . П ора ж аю тся  или от- 
дельны е м ускул ы  или гр уп п ы  
м ы ш ц. И зм енения  в гл ад кой  
м ускул а тур е  у м лекопитаю щ их 
устанавливаю т то л ько  при  м и кр о - 
с ко п и ч е ско м  исследовании.

V птиц, к р о м е  изм ене ни й  в 
скеле тной  м ускул атур е , значи- 
тельные пораж ения  наблю даю тся 
в м ы ш ечном  ж е л у д ке . О ни  им ею т 
вид беловатых пятен различной 
величины  и ф орм ы , р е з к о  вы де- 
ляю щ ихся  на кр а сн о м  ф оне нор - 
м альной м ы ш ечной ткани  ж е - 
лудка . И зм енения  в серд це  у птиц 
встречаю тся  р е д ко .

У м л екоп итаю щ их в серд це  
при  ги стол огиче ском  исследова- 
нии о б наруж нваю т зе р н и стую  
д и стр о ф и ю  н н е кр о з  отдельны х 
участков м и о ка р д а  с отл ож ени ем  
в них извести. И звесть в виде 
зе рен  отклады вается в м ы ш ечны х 
волокнах, д а ж е  ие  потерявш их 
своей стр уктур ы . В случаях вы зд о - 
р о в л е н и я  н е кр о т н з и р о в а н н ы е  
участки  м и о ка р д а  за м ещ зю тся  
соединнтельной тканью , в ко то - 
ро й  д о л го  сохраняю тся  глы бки  
извести. В скелетной м ускул атур е  
иа блю даю тся сходи ы е  изм енения. 
Начинается заболавание с распада 
на гл ы б ки  отдельны х во локон  
или д аж е  их части п ри  полном  
сохраиенни стр уктур ы  соседних 
во л окон . Затем  дистроф ические  
и н е кротич еские  процессы  охва- 
ты ваю т гр у п п у  во локон  и, н а ко - 
нец, целы е м ы ш ечны е пучки . 
П ора ж енны е  волокна  становятся 
го м о ге н н ы м и , бесструктури ы м и, 
8 них исчезаю т ядра, теряется 
попер ечная  и продольная  исчер - 
ченность. Затем волокна  распа- 
даю тся  на гл ы б ки  и, наконец, 
превращ аю тся в зе р н нстую  де- 
тр и тн ую  массу. В м е ж уто чн о й  
ткани  наблю даю тся пролиф ера- 
тивные процессы , х а р а кте р и зую - 
щ иеся появлеинем  вначале лнм> 
ф оидны х кл е то к  и гистиоцитов, 
a позднее  —  ф ибробластов, за- 
м ещ аю щ и х п о гиб ш ие  м ы ш ечны е 
волокна. П очти 8о всех случаях 
в изм ененны х м ы ш ечны х во л о к- 
нах отклады вается нзвесть.

Д и а гн о сти р ую т б е л о м ы ш е ч- 
н ую  болезнь п о  кл и ническим

БЕЛОМЫШЕЧНАЯ
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п р изна кам  и данны м  вскры тня. 
П о д тве р ж д а ю т д и агноз гистоло- 
ги че ски м  исследованием .

Такие ж е  м о р ф о л о гн че ски е  
изм ене ни я, ка к  при бело м ы ш е ч- 
ной  болезни, наблю даю тся при 
паралитической м и о гл о б и н ур и и  
лош адей и зл окаче стве нном  ящ у- 
ре  кр у п н о го  р о га то го  скота. О тли- 
чнтельны м  п р и зн а ко м  является 
то , что  ларалитической м иогл о - 
б н нур и е й  б о л е ю т взрослы е ж и - 
вотные, a бело м ы ш е чной бо- 
л езнью  —  м о л о д н я к ; при  бело- 
м ы ш ечной  боле зни  не наблю - 
дается кли нических п ризнаков, ха- 
рактерны х для ящ ура.

Рис. 355. Дистрофичесние и некроти- 
ческие очаги беловагого мввгв лод эли- 
кврдом в области желудочков сердца 
ягненма
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Рис. 356. Беловятые очаги ценкероеского 
некроза в м чо ка р д в  ягненка

- ч

ч '

'  N '
V ' '

РиС. 357. Учвстки ценкеровского некроэд 
в скелетной мышце геленка

Рис. 359. Распад м ы ш ечиьп  волокон и от- 
ложенйе изөести в  миокарде ягненка (ок- 
раска гематоксилин-эоэинолл)
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Рис- 358. Цснкеровский некроз с распадом 
/иышечных волокон на глыбки и фрагмен- 
ты в скелетной мьидце теленка (онраска 
гемвтоксилин-эозином)

Рис. 360. Учвсгок ценкероеского кекроза 
в мышце конечности теленкв



Рахит —  х р о н и че ско е  заболе- 
вание м олод ня ка , хара ктери зу - 
ю щ ееся наруш ениям и D -витам ин- 
ного  и ф осф орно-калы диевого  
обменое, д и строф ич еским и  из- 
менениям и костно й  ткани.

Рахит развивается в п ерио д  
интенсивного роста костеи, ко гд а  
лотребность о р га ни зм а  не обес- 
печивается солям и кальция, ф ос- 
фора и витамино/и 0 .

В основе патогенеза леж ат на- 
руш ения ко сте о б р а зо ва ни я  и 
превращ ения эпиф иэарны х хря - 
щей в о стеоид ную  ткань. Д л и- 
тельное витам иннсьм инеральнов 
голодание приводит к  расстройст- 
ву ф ункций п аращ итовид иой ж е - 
леэы, п ищ евого  центра.

У ж ивотны х в начале за бо - 
левания наблю даю тся сниж ение  
и извращ ение аппетита, отстава- 
ние в росте. В дальнейш ем  во зни -

ка ю т хром ота , уто лщ ени е  суста- 
BOB, искривление  п озвоночника  
и конечностей , изм ене ни е  ф орм ы  
гр у д н о й  клетки .

П атологическая  анатомия ра- 
хита та кж е  д ов ол ьно  хара ктер - 
на. При вскры тии тр упов  обнару- 
ж и ва ю т д е ф о р м а ц и ю  костей  в 
наиболее интенсивно растущ их 
отделах скелета. Кости н е пр оч- 
ные, м ягки е , л е гк о  р е ж утся  но- 
ж о м . Ком л актны й  слой кости  
истончен, губчатая кость, костио - 
м о зго в ы е  полости расш ирены  и 
удлинены . На сты ке  ко с т н о го  и 
хря щ ев ого  отделое р е б е р  о тм е - 
чаю т утолщ ения, особ е нно  эа- 
м етны е с внутренней поверх- 
ности, назы ваем ы е рахи ти чески - 
м и  четкам и. Н аблю даю т та кж е  
утолщ ения  эпиф изов длинны х 
трубчаты х костей . К р о м е  то го , 
п р и  рахите и м е ю т /иесто общ ая

Рис. 3^1 - И с к р и е л е н и е  к о н е ч н о с т е й  и  у т о л -  
и4еиие с у с т д в о в  у  т е л е н к в  п р и  р а к и т е

анем ия  и истощ ение, увеличение 
се л е зе н ки  и лим ф атических уз- 
лов, зернистая дистроф ия  м ио - 
кард а  и печени, гастроэнтерит.

П ри м и кр о с ко п и ч е с ко м  иссле- 
довании в участках эндохондраль- 
н о го  окостенеии я  в и збы тке  об- 
наруж ивается  хрящ евая и осте- 
оидная ткани, ко то р ы е  не под - 
ве р гаю тся  обы звествлению . К о - 
л о н ки  хрящ евы х кл е т о к  не соз - 
д аю т правильных вертикальны х 
рядов , располагаю тся  б еспоря- 
д о ч но . О бразовавш аяся остеоид - 
ная ткань вдается в виде полуост- 
р о в ко в  в хря щ ев ую  ткань, м еста- 
м и  гл у б о ко  п роникае т в зпиф и- 
зарны й хрящ , за  счет че го  сильно 
расш иряется  росткова я  зо на  и 
п р и  зтом  четкая  грдница  м е ж д у  
хрящ евой и остеоид ной  тканью  
стирается. О тл о ж е н и е  извести в 
р а стущ и х ко с тя х  п р о и с х о д и т  
очень м едленно , ка к  правило, 
н е р а в но м е р но  и недостаточно, 
остеоидная ткань оказы вается 
неспособной к  обы звествлению . 
О стеоциты , находящ иеся в ней, 
п о д ве р га ю тся  д и стр о ф и ч е ски м  
изм ене иия м  и в дальнейш ем  раз- 
руш а ю тся .

Д и а гн о з ставят на основании 
кл и нических  п ризна ков  и пато- 
л о го -анатом иче ских изм енеиий .

Рис. 362. Р а э р о с т  х р я щ е в о й  м о с г е о и д н о й  
тнвни  р е б е р  (р а х и т и ч е с к и е  « ч е т к и » )  п о -  
р о с с н к в



РАХИТ

Рис. 364. Разросгы  о стео и д н о й  ткө ни  и 
неровнвя ЛИНИЯ о ко с те н е н и я  сугстввного  
хр я щ а те л е н ка  при р а х и те  (о к р а с к а  ге м а -  
томсилии-әоәм ном )

Рис. 3Ö3. Суставиоб  к р я щ э д о р о в о го  ге л ен- 
к а  (о к р а с к а  ге м а т о кс и л и н -ә о зи н о м )



О стеодистроф и я —  хр о н и - 
чески п р о те ка ю щ а я  б о л е зн ь  
взрослых ж ивотны х, характери- 
зую щ аяся систем ны м  п о р а ж е - 
нием КОСТНОЙ ткани в ф о р м е  
остеопороза , остеом ал яц и и  и 
ф иброзной остеодистроф ии .

Наиболее часто встречается у 
вы сокопродуктивны х м ол очны х  
коров, м но гопл од ны х овец  и ко з , 
реж е у свиней, луш иы х зверей 
и др.

Возникает заболевание при 
недостатке в ко р м а х  для  ж и в о т- 
ных солей кальция, ф осф ор ной 
кислоты и витамина O; п р и  нару- 
шении в ко р м о в ы х  рационах соот- 
ношения кислотны х и щ елочны х 
әлементов. Ф а кто р а м и , пред рас- 
попагаю щ ими к  болезни, являю т- 
СЯ берем енность и обильная л а к- 
тация, ко гд а  наблю дается  повы - 
шениое вы деление соле й кальция 
иэ ор га ни зм а  ж иво тны х. К р о м е  
того, развитию  боле зни  способ - 
ствуют недостаточное  ультра- 
ф иолетоеое обл учение  и ги по д и - 
намия. a та кж е  патология  о ко л о - 
щ итовидных ж елез.

Сущ ность м о р ф о л о ги ч е ски х  
иэменеиий костно й  ткани  при ос- 
теодистроф ии является преобпа- 
дание процессов разруш ени я  ea 
над ф изи ол оги ческой  реге не ра- 
14ией. П ри этом  отм еч аю т усилен- 
ное рассасываиие костно й  ткани  
остеокластами, сн и ж е н и е  синтеза 
новых костны х с тр у кту р  и п р о - 
гр е сси р ую щ ую  д е м и н е р а л и за - 
цию  сф орм и ров анно й  ко стиой  
ткани. С очетание этих патологи- 
ческих процессов пр и в о д и т в 
одиих случаях к  появлению  остео* 
пороза, в д р у ги х  —  к  развитию  
остеомаляции и о стеоф и б роза  с 
замещ ением  ксхгтной ткани  осте- 
оидной, хрящ евой и соед ини- 
тельной.

О с т е о п о р о з  встречается 
преим ущ ественно  у  в ы сокол ро - 
дуктивны х ко р о в  и характери- 
зуется р а эр е ж е ни е м , атроф ией 
и раэр уш ением  костно й  ткани .

Больные ж иво тны е  м н о го  ле- 
жат, н е охотно  встают, передви- 
гаю тся с тр у д о м , стр адаю т извра - 
щ еиием  аппетита.

На вскры тии о тм е ч а ю т исху- 
дание, искривление  и л ом кость  
костей, н е р е д ко  наб л ю д аю т ж е л - 
туху. П ри распиле костей  находят 
атрсх})ию ко м п а ктн о й  и губчатой 
костной ткаии  (ко м п а ктн а я  ткань 
при этом  из-за  р е э к о го  истсжче- 
ния и р а зм я гче ни я  ко р ти ка л ь -

н о го с л о я  им еет вид губ ки ). О тм е - 
чаю т та кж е  расш ирени е  костно - 
м о зго в ы х  пространств трубчаты х 
костей . Э то и обуславливает 
искривление  конечностей , пони - 
ж е н и е  их прочности, перелом ы .

О с т е о м а л я ц и я  кл и н и -  
чески  проявляется  вначале осто- 
р о ж н о с ть ю  при движ ении , х р о м о - 
той , затем  отм еч аю т залеж ива - 
ние , р а з м я гч е и и е  хв о сто в ы х  
поэвонко в , расш атывание зубов. 
Н е р е д ко  д е ф о р м и р уе тся  грудная  
клетка , изгибается  позвоночны й  
с то л б , у т о л щ а ю т с я  су с та в ы , 
встречаю тся  та к ж е  утолщ ения  на 
ребрах, ж елтуха , катары  ж е л уд ка  
и киш ечника , атония п р е д ж е - 
луд ко в .

О сновиы е п атоло го-анатом и- 
чески е  и зм ене ни я  происхо д ят в 
ко стно й  ткани . П ри  вскры ти и  от- 
м е ч а ю т ра зм я гче ни е  хвостовы х 
по зв о н ко в , реб е р , остисты х от- 
р о стко в , ко сте й  таза, челю стны х 
костей . П осл е д ние  хвостовы е 
п о зв о н ки  иногд а  п одве ргаю тся  
п о л н о м у  рассасыванию . Н е р е д ко  
находят перелом ы  костей , д е ф о р - 
м а ц и ю  гр уд н о й  кл етки  и таза. 
Кости  скелета ле гки е , серо вато го  
цвета, в зп иф изврной части д е - 
ф орм ированы , поверхность рас- 
пила костей  таза, хвостовы х поэ- 
во нко в  разры хлена, пороэна, м о - 
заична, на вид  сальная, в о тд е л ь ' 
ны х уч а с т ка х  п о кр а с н е в ш а я . 
С уставны е хря щ и эапястных, ска - 
кательны х, заты лочно-атлантного , 
атлантно-эпистрсх})ейиого и д р у - 
ги х  сочл енений м атовы е, ш ер охо - 
ватые, в иих м о ж н о  наблю дать 
эр о зи и  и уэур ы  раэной ф о р м ы  
и глубиньк

К о ж а  сухая, в области м а кл о - 
ко в  и д р у ги х  вы ступов скелета 
на ней м о гу т  о б наруж иться  п ро - 
леж ни . М и о ка р д , печень, п о чки  
находятся  в состоянии эернистой 
д и строф ии . В ж е л у д о ч н о -ки ш е ч - 
н о м  тр а кте  наблю даю тся  воспа- 
лительны е процессы , ино гд а  трав- 
м ати чески е  п о вр е ж д е н и я  се тки  и 
б рю ш ины , эавалы.

О с т е о ф и б р о з  хара кте- 
ри зуе тся  очень эам етны м  уто л - 
щ ени ем  костей . Встречается за- 
болевание у  всех видов сел ьско - 
хоэяйственны х ж ивотны х.

П ора ж ени я  костей  напом и- 
наю т опухоль. У ко з , свиней, со - 
б а к  чащ е п ораж аю тся  кости  гол о - 
вы; п ри  этом  голова н е п о м е р но  
увеличивается, кости  становятся 
м я гки м и , прокалы ваю тся иглой

или д а ж е  гуси ны м  п е р о м , сильно 
и зм еняется  ко н ф и гур а ц и я  головы . 
У  ж иво тны х наруш ается ф ункци я  
п р ием а  ко р м а  и ды хания. Д р у -  
ги е  сим п том ы  б о п е зн и  сходны  
с та ковы м и при остеом аляции.

П ри вскры тии отм еч аю т утол- 
щ ени е  костей  черепа , верхней 
челю сти, р е б е р  за  счет разрсхгга 
ф и б р о зно й  и хрящ евой  тканей. 
Э ти ткани  за пол ня ю т носовы е п о - 
лости, чер епны е  паэухи и т- д- 
И зм енения  налом инаю т «вздутие 
ко сте й  черепа». Н е р е д ко  пора- 
ж аю тся  суставы.

В серд це , печени, почках и 
д р у ги х  органах и тканях м огут 
им еть м есто  атроф ические  и дист- 
р оф ич еские  процессы . К р о м е  то- 
го , наблю даю т п ризна ки  алимен- 
та р и о го  истощ ения, раэвитие оте- 
ко в , анемии.

Д и а гн о э  на остеодистрсх})ию  
ставят с  уче то м  данны х анамнеэа, 
кл и н и че ски х  и п атом орф ологи - 
ческих  приэнаков, на основании 
аналиэа ко р м о в ы х  рационов и 
р е н тге н о л о ги ч е ско го  и р е н тге н о - 
гр а ф и ч е ско го  исследования ко -  
стей.

'!Л^. П. И. Кокуричев
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Витамин A (ретм нол) им еет 
больш ое эначение в ж и зн е д е я- 
тельности орга ни зм а. О н  входит 
в состав зр ите л ьного  лигм ента  
родолсина и при недостатке  е го  
в организм е развивается слепота, 
происходит распад м иелина нерв - 
ных волокон, поииж ается  ф аго - 
цитарная ф ункңи я  лейкоцитов . 
У стельных ко р о в , н апр им ер , п ри  
иедостатке витамина A р о ж д а ю т- 
ся слабые, неж изнесло собны е  те- 
лята, по гибаю щ и е  в первы е дни 
жизни о т  диспепсии. У свиней 
рс»кдак>тся поросята с д еф екта- 
ми в области гоповы , часто сле- 
пые. У овец деф ицит витам ина A 
сопровождается ж и р о в о й  д и стр о - 
фией печени, способствует воз- 
никновению  м о ч е ка м е н н о й  бо- 
лезни.

Наиболее хара ктерны м  для 
А -гиповитаминоза является ги - 
перкератоз и м етаппазия ж е л е - 
эистого, м ерц ател ьного  и д р . зп и - 
телиев в ппоский  оро говеваю щ и й. 
Например, у  телят внутренняя 
оболочка рубца покры вается  р о -

го в ы м и  об ра зоөани ям и в өиде 
эе р н ы ш е к м а нной  крул ы .

Гип е р ке р а то з наблю дается в 
органах, п окры ты х в н о р м е  ллос- 
ки м  о р о говев аю щ и м  эпителием.

П е р е р о ж д е н и е  м ерц ател ьного  
зпителия в плоский  о ро говев аю - 
щ ий в бронхах сопровож да ется  
за д е р ж ко й  слизи  и м и кр о б о в , 
попавш их с вд ы хаем ы м  воэдухом . 
М и кр о б ы , разм нож аясь , п р о н и - 
ка ю т в п ерибр онхи ал ьную  ткань 
и при п они ж енной  ф агоцитарной 
способности л ей коци тов  м о гу т  вы- 
зывать пнев м они ю .

У птиц для ги повитам и ноза  A 
х а р а кте р н о  образование  белова- 
ты х уэелков  на слизистой  о б о - 
л о ч ке  р отово й  полости, п и щ е в о ' 
да и зоба, a та кж е  п о раж ение  
глаз. У зел ки  на слизисты х о б о - 
лочках  представляю т собой  ок> 
р угл ы е  образования, в ко то р ы х  
ж елезисты й эпителий лревратил- 
ся в ллоский  оро говеваю щ и й. 
П росветы  та ких  о б р а эо ва н и й  
растянуты , эаполнены  д етритом  
и слущ ивш им ися  кл е тка м и . О с-

новная масса узе л ко в  состоит из 
м и о го сл о й н о го  п л о ско го  о р о го - 
ве вакхце го  эпителия.

М етаплазия ж е л е зи сто го  эпи- 
телия в ллоский  в слезны х ж е л е - 
зах соп ров ож д а ется  сухостью  
ро го ви цы . О на  м утнеет, иэъязв- 
ляется. В ко н ъ ю н кти ве  воэникает 
воспалительный процесс, п ерехо- 
дящ ий на ро го в и ц у  и внутренние  
сред ы  глаза. В ко н е ч но м  итоге  
м о ж е т  развиться  панофталь/иия.

Н едостаток в о р га ни зм е  вита- 
м ии а  A является ф актор ом , пред« 
расп олагаю щ им  к  во зникновению  
инф екционны х эаболеваний или 
усу губ л я ю щ и м  их течение.

Р и с . 36В  М н о г о ч и с л е н н ы е  узе л н и  в с/>и- 
эи сго й  р о т о в о й  п о л о с г и  и н д е й к и  (р о г о -  
ввя д и с т р о ф и я )

Р и с . 3 6 9 . Л А н о го ч и с л е н н ы е  үзсл к и  в  с л и -  
зи сто й  о б о л о ч к е  (р о г о в а я  д и с т р о ф и я )  
л и щ е ө о д в  к у р и ц ы



Л-ГИПОВИТАМИНОЗ Д и а гн о э  устанавливается иа 
основании кл и нических  лриэна- 
ков , данны х ла б о р а то р но го  иссле- 
д о в а н и я  к р о в и , р е з у л ь т а т о в  
вскры тия.

В неблагопол учиом  хозяйстве 
иэучаю тся  условия кормления, 
со д е р ж а н и я  ж ивотны х и прово- 
ди тся  аналиэ ко р м о в  на содержа- 
ние  каротина.

Рис. 370. П ораж ение  глвз и уэелки в сли- 
эистой об о ло чке  пищ евода кури цы

371, М ногочисленны е узелки в сли- 
об олочке  рубца  теленка

Рис. 372. У зе л о к  s слмэнстой об о ло чке  
лищ евода кур и цы . П о  периф ери и уэелка 
плоский ороговеваю щ и н  элителий, в цент- 
ре  —  рогоаы е  массы и  д етрит (окра ска  
г е м в го к с » (л и Н 'З о з и н о м )196



Алиментарная дистроф йя м о - 
жет быть первичной и вторичной. 
Первичная алиментарная д и стро - 
фия наступает при отсутствии 
или недостатке ко р м о в , a та кж е  
лри длительиом  несбалансиро- 
ванном корм лении, ко гд а  ко р м а  
не содержат всех необход и м ы х 
аминокислот.

Вторичная алиментарная ди ст- 
рофия возникает вследствие б о - 
леэненного состояния ж и во тн о го , 
сопровождаю щ егося отсутствием  
аппетита, интоксикацией , наруш е - 
нием обменны х процессов.

Как первичное, так и втори ч- 
ное голодание м о ж е т  быть пол- 
ным, когда ж и во тное  соверш енно  
не получает корм а , и частичным, 
когда содержащ иеся в рационе  
животного ко р м а  не  обеспечи - 
вают его  потребностей.

Заболевание и см ерть  о т  гол о - 
дания наступает бы стрее  у очень 
молодых или очень старых ж и -  
вотных, при низких  те м п ерату - 
рах окруж аю щ ей сред ы  и слабой 
первоначальной упитанности, a 
также у животных, вы полняю щ их 
тяжелую работу.

При голодании о р га ни зм о м  
расходуется в п е р вую  оче редь 
жировая ткань естественных ж и - 
ровых депо. Н е скол ько  позднее  
уменьшается объем  м ы ш ечной 
ткани и происходит атроф ия о р - 
ганоө.

При вскрытии тр упов  ж и во т- 
ных, павших от алим ентарной ди - 
строфии, кр о м е  р е з к о  вы раж е н- 
ного исхудания, устанавливаю т, 
что шерстный п о кр о в  пиш ен блес- 
ка, кож а не эластичная, глаза 
запавшие, р е з ко  вы ступаю т реб р а  
и маклоки, им ею тся  п рол еж ни . 
Подкожная клетчатка ж и р а  не  со - 
держит. И ногда в области п од - 
грудка и ж ивота встречаю тся  
отеки. М ускулатура сильно ум е н ь - 
шена в объеме, водянистая, м ы - 
шечные волокна истончены , кост- 
ный м озг трубчаты х костей  ра з - 
жижен.

Сердцв дряблое, м и о ка р д  
уменьшен в объем е, на м есте  эли- 
кардчального ж и р а  им еется  сту- 
денистый инф ильтрат (эам ещ ени е 
жира серозной ж и д ко с ть ю ), ко -  
ронарные сосуды  извилисты.

Печень р е з к о  ум еньш ена  в 
объеме, ее  края  лиш ены  парен- 
химы и представляю т собой  ли- 
сток капсулы, сл ож енны й  вдвое. 
Селезенка и лим ф атические  узлы  
также уменьш ены, вм есто  о ко л о -

п о че ч но го  ж и р а  часто встречает- 
ся студенистая ткань.

У м но ги х  ж иво тны х длитель- 
ное  алим ентарное  голо дание  ос- 
лож няется  д р у ги м и  заболевания- 
м и , развиваю щ им ися  вследствие 
сн иж ения  резистентности  о р га - 
низма.

Н аиболее часто голо дание  
ослсшсняется п невм они ям и , лреи- 
м ущ ественно  катаральны ми, нас~ 
ко л ь ко  р е ж е  —  воспалительны- 
м и изм ене ни ям и  в ж е л у д ке  илм 
ки ш ечнике .

При лостановке  ди агноза  необ - 
х о д и м о  выяснить, что  явилось 
п ерви чны м ; пневм ония  в р е зул ь - 
тате алим ентарной дистроф ии 
или, наоборот, алиментарная ди~ 
строф ия  возникл а  в результате 
лневмонии.

Если при слабой упитанности 
все го  стада у  павш его  ж и в о тн о го
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о б н а р уж и в а ю т истощ ение и ост- 
р о е  воспаление л е гких  или ж е л у - 
д о ч н о -ки ш е ч н о го  тракта, то  надо 
полагать, что  алиментарная дист- 
роф ия  была п ервичной, a п невм о- 
ния и гастроэнтерит о сл о ж нени- 
е м . При наличии п ризна ков  хр о - 
н и ч е ско го  заболевания и истощ е- 
ния  то л ько  у больны х ж ивотиы х 
перви чной  является болезнь, a 
следствием  ее  —  истсхцение.

Ш

Р ис. 373 . Ч д с ги ч н о е  з я м е и 4 е н и е ' э п и к а р -  
д и а л ь н о г о  ж и р а  с а р о з н о й  ж и д к о с т ь ю  е н а - 
ч а л ь н о м  п е р и о д е  в л и м е н г а р н о й  д к т -  
р о ф и ч  к р у п н о г о  р о г а т о г о  с к о т а
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Рис. 374. Зам ещ ение эпикардивльного  х 
ра  серозной  ж и д ко стью  у лош ади

Рис. 375. Атрофия печени лош ади. И сгон- 
чение краев органа



Токсическая дистроф ия пече- 
ни —  распространенное заболева- 
нив, встречающ ееся у всех видов 
сельскохозяйственных ж ивотны х. 
вызываемое различны ми причи> 
нами, такими, ка к  хр ои ич еское  
отравление ядовитыми вещ ества- 
ми (ф осф ор, четы реххлористы й 
углерод), испорченны м и ко р м а - 
ми, ядовитыми растениями. К р о - 
ме того, тсжсическая дистрсх})ия 
печени м ож е т во эни кнуть  вслед- 
ствие неполноценного  ко р м л е - 
ния, недостатка в ко р м а х  вита- 
мина Е, неэам еним ы х а м ии о - 
кислот, сепена, a та кж е  в реэул ь- 
тате скармливания исп о р ч е н но го  
ры бьегож ира, накопления  в о р га - 
ниэме кетоновы х тел и т. д.

Поступаю1цие иэ ки ш ечника  
в лечень ядовитые п р о д укты  вы- 
зывают эерни стую  и ж и р о в у ю  
дистрофии печеночны х кл еток. 
В ряде случаев ж и р о в а я  д и стр о - 
фия выражена очень р е эко . Пе- 
чень становится ж елто й , иногд а

ум еньш ается  в объ ем е  (ж елтая 
атроф ия печени).

Вследствие дистроф ии часть 
печеночны х кл е то к  ли зи руется  и 
исчезает. Чаще это  п роисхо дит 
в о кр у г  цеитральных вен, р е ж е  —  
п о  лериф ерии д ол ек. Кровь  за- 
полняет п еченочны е капилляры  
и застаивается в них. Д о л ь ки  п ече- 
ни стаиовятся в ц ентре  красны - 
м и, a ло  л ер иф е рии серо-ж елты ~ 
м и  или наоборот. П роцесс м о ж е т  
п р отекать  р а в н о м е р но  во  всей ле- 
чени  или в отдельны х е е  участ- 
ках, вследствие ч е го  печень ста- 
новится пестрой . Участки, гд е  
наблю дается эврнистая  и ж и р о -  
вая дистроф ия, о кра ш ены  е се р о - 
ж е л ты й  цвет; центральны е части 
д о л е к , гд е  им еется  эастой к р о -  
ви,—  е красны й. П ечень в этот 
л е р и о д  увеличена в объем е, 
д ря б л ой  консистенции.

При прогресси ровании  п р о - 
цесса ж иво тны е  п о гиб аю т от  ин- 
то ксикаци и . П ри  п р екращ ении

ТОКСИЧЕСКАЯ 
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постулления ядовиты х лро дуктов  
лроисходит ре ге не рация  лечени; 
ра эм н о ж а ю тся  и кл етки  м е ж д о л ь - 
ко в о й  соед инительной ткани, что  
н е р е д к о  пр и в о д и т к  раэвитию  
ц ир роза .

Токсическая  дистрсхрия ле- 
чени р е д к о  ди агности руется  при 
ж и э н и  ж и в о тн о го . Ее о б ы ч но  о6 - 
н аруж иваю т п р и  вскры тии тр упов  
или в ы нуж д е н н о  приреэанны х 
больны х ж иво тны х. Своеобраэная 
пестрая о кр а с ка  печени и ж е л ту - 
ха являю тся хара ктерны м и п р и з- 
накам и данной болезни. Д и агноэ  
уточняется  ги стол огиче ским и  ис- 
след ованиям и печени.

Р и с . 376. Г н е з д н а я  в е н о з н а я  ги п е р е м и я , 
з е р н и с т а я  и  ж и р о в в я  д и с т р о ф и и  в  п е ч е н н  
п о р о с е н в
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Рис. 377. Дистрофия и венозный застой в 
печени поросенкв

Рис. 378. Атрофия печеночных балок и 
переполнение капилляров ценгра долек 
кровью (окраска гематоксилин-эозином)



Рие. 379. Неироз кожи и подкожной клет- 
чзгки ^шной ракоаины

ПАРАЛИТИЧЕСКАЯ
МИОГЛОБИНУРИЯ
ЛОШАДЕЙ

П аралитическая м иогл об ину- 
рия наблю дается у  рабо чих лош а- 
деи п ри  тя ж е л о й  работе  после 
дли тел ьного  отды ха б е з  п р о гул о к  
п р и  оби льном  ко р м л е н и и  кон - 
центратам и. Б олезнь хара ктери - 
зуется  р и ги д н о сть ю  и б ол е знен - 
ность ю  м ускул атур ы , наличнем  
ге м о гл о б и н а  в м оче .

При патоло го -аиатом иче ском  
вскры ти и  тр уп о в  обнаруж иваю т 
д е п и гм е н та ц и ю  н н е кр о з  скелет- 
ных М Ы Ш Ц. П ора ж енны е  участки 
МЫШЦ л е гк о  разры ваю тся, пест- 
ры : на кр а сн о м  ф оне вы ступаю т 
cepb ie полоски  илн вся м ы ш ца 
све тл о -серо го  цвета. Н е крозы  
наблю даю тся  та кж е  в п очках  и 
к о ж е . П о ч ки  при  әтом  увеличены  
в объ ем е, набухш ие, на р а зр е зе  
ко р ко в ы и  СЛОЙ ко р и ч н е в о го  цве- 
та, МОЗГОВОЙ —  кр а с н о -ко р н ч - 
невый.

Ha ги стол огиче ских препара- 
тах м ы ш ечны е  во локна  набухш ие, 
находятся в разной  степени зе р - 
НИСТОЙ и ж и р о в о й  ди строф ии 
или некротизированы , б есстр ук- 
тур ны , лиш ены  ядер ; наблю дает- 
ся та кж е  н е кр о з  зпителия изви- 
тых канальцев п очек, наличие в 
увеличенны х эпителиальных кл ет- 
ках о р а нж е в о го  пи гм ента  —  м и о - 
глобина.

Д и а гн о сти р ую т паралитичес- 
к у ю  м и о гл о б и н ур и ю  лош адей на 
основании кл и и и че ско й  картины  
(р и ги д н о сть  м ы ш ц, окраш ивание  
м о ч и  в красны й или б уры й  цвет 
и др.)> Наиболее характерны м  
показателелА п р и  п о см е р тн о й  
д и а гн о сти ке  боле зни  является 
наличие в скеле тной  м ускул ату- 
р е  некр о зо в .

Рис. 360. Н екроз скелетной мышцы

14. П, И. Кокуричев
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Рис. 382. Некроз слюнной желеэы и под- 
челюстной мышцы

Рис. 381. Некроэ подчелюстной мышцы

Рис. 383. Белые инфаркгы в почке
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Болезнь наблю дается п р е и м у - 
щественно у  вы соком олочны х 
коров при обильном  ко рм л ени и . 
Он возникает чащ е ср а зу  после 
отела, р еж е  в более отдаленны е 
сроки и характеризуется  ко м а - 
тозным состоянием  ж иво тного , 
парезом конечностей.

Больное ж и во тное  ле ж и т с 
неестественно за п р о кнн уто й  гол о - 
вой. При попы тке  придать голо ве  
правильное п о л ож ение  обозна - 
чается $-образны й и з ги б  шеи. 
Температура тела н и ж е  норм ы  
Движения рубца и перистальтнка 
кишечннка ослаблены илн сов ер - 
шенно отсутствуют.

При вскры тии тр упов  павших 
животных обнаруж иваю т изм е не - 
ния, свойственные интокснкацни, 
природа ко то р о й  ещ е не вполне 
выяснена. П од серо зны м и п о кр о - 
вамн и в слизистых об ол очках 
встречаются еднннчны е, иногд а  
множественные точечны е кр о в о - 
излняния.

Сердце увеличено в объем е, 
верхушка его  за кругл ена , полостн  
растянуты. П од эп и ка р д о м  и эндо - 
кардом им ею тся точечны е или п о - 
лосчатые кровоизлияния. С е р д е ч- 
ная мышца дряблая, серо ватого  
цвета. Печень увеличенная, пол- 
нокровная, дряблая, светло-бурая 
с желтоватым о т те н ко м . П очки  
увеличены, п олнокровны , д р я б - 
лы, под ф нброзной капсулой по~ 
чек имеются кровоизлияния .

В предж елудках, особе нно  в 
книжке, содерж атся  слеж авш иеся 
кормовые массы. Рубец и ки ш еч- 
ник вздуты. Прямая ки ш ка  напол- 
нена суховатыми каловы м и м ас- 
сами (кр о м е  случаев, с о п р о в о ж - 
дающихся поно сом ). Н аруж ны е 
половые органы  отечны . Голов- 
ной м о зг анемичен, иногда с 
кровоизлняниями.

При ги стол огиче ском  иссле- 
довании органов находят ж и р о -  
вую и зе рнистую  дистроф ии  в 
сердце, печени и почках.

Диагностирую т род ильны й па- 
рез на основании кл и нических 
признаков и п атоло го-анатом и- 
ческих изменений.

3'' !'■■
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Рис. 384. Кровоизлияния e слизистой обо- 
лочне гортвни и трахеи коровы
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Рис. 385. Кровоизлияния под эпикардом 
у  коровы



Телеангиоэктазия (ка в е р но з- 
ная эктазия капилл яров пече- 
ни) —  врож д енная  патология  пе- 
чени, встречается, главны м  обра - 
эом, у  взросл о го  кр у п н о го  р о га - 
того скота. У  д р у ги х  дом аш них 
животных капиллярны е эктазии 
появляются чрезвы чайно  р е д ко

Речь идет о  ка в е р н о зн о м  рас- 
ширении у ж е  им ею щ и хся  капил- 
ляров печени. Капиллярны е экта- 
эии, как правило, обна р уж и в а ю т 
случайно. К аки х -л иб о  клиничес- 
ких признаков при капиллярны х 
эктазиях не об наруж иваю т.

Телеангиоэктатическне очаги 
встречаются у  кр у п н о го  р о га то го  
скота в возрасте старш е 5 лет. 
Величина очагов, по~видим ом у, 
увеличивается с во зрастом  ж иво т- 
ного. П оявляются они то л ько  в 
печени, a в д р у ги х  органах их нет. 
Капиллярные эктази и  распростра- 
няются в печени, ка к  правило, 
неравномерно и располагаю тся 
no всему органу. Число оча гов  
весьма различно . Часто они  сли- 
ваются м е ж д у  собон  и м е ж д у  ни> 
ми оставтся м ало  норм альной 
ткани. Констатирую тся  и единич- 
ные очаги.

Печень, пораж енная  капилл яр- 
ной экхазией, обы чно  н е  и зм е - 
нена по своей ф о р м е  и величине, 
хотя при сильном  п ораж ении  она 
может быть не ско л ь ко  увелнчена. 
Т е л е а н ги о э кта т и ч е с ки е  о ч а ги  
представляют собой  пятна р а зм е - 
ром с 5 -ко п е е ч н ую  м онету , те м - 
но-красного цвета с голубоваты м  
оттенком. '  О ни  п росве чив аю т 
через н еизм е не нную  ка п сул у  
печени ка к  участки  неправильной 
ф ормы; че тко  м аркированы , у  
убитых ж нвотны х углублены , за- 
павшие. Их консистенция м ягка я . 
На поверхности р азреза  П5ггна 
выглядят как на поверхности  о р га - 
на. При надавливании из очагов 
выступает ж и д ка я  TeMHO-BHmHe- 
вая кровь. Э ктати чески е  оча ги  на 
раэрезе запавшие, об наруж ивает- 
ся их губчатость. Э то становится 
еще более зам етны м , если спо - 
лоснуть поверхность среза  печени 
струей воды. С оединительно - 
тканного отграничения очагов от 
окруж акнцей ткани  печени не 
обнаруживается,

На гнстопрепаратах телеан- 
гиоэктатические очаги состоят из 
большего или м е н ьш е го  числа 
кавернозных полы х пространств 
различной ф орм ы . О ни  запол не- 
ны нормальной кр о в ью , өыстланы

п росты м  непр еры вны м  эндоте- 
лиальным п о кр о в о м . Тром бов 
нет. П олости или кавернозны е  
пространства отделены  д р у г  от 
д р у га  п е р е го р о д ка м и . состоящ и- 
м и из  о д н о го  или нескольких ря- 
лов  печеночны х кл еток, ко то р ы е  
б ольш ей частью  норм альны , a 
ино гд а  атроф ичны . И нон р а з  пе- 
р е го р о д ки  состоят нз двух пла- 
сто в  эндотелия, м е ж д у  ко то р ы м и  
скудная  соед инительно-тканная  
основа. М о ж н о  видеть, ка к  напол- 
ненны е кр о в ь ю  полости п ерехо - 
дят в норм альны е капилляры  пе- 
ченн см е ж н ы х участков . Э то  и 
дает основание считать телеан- 
ги о экта зи ю  ка в ернозны м  расш и-

р ени вм  капилл яров печени. Па- 
ренхи м а  печени вне телеангиоэк- 
татических оча гов о б ы ч но  н о р - 
мальная.

Л и а гн о з  устанавливаю т на ос- 
н о ва ни и  п а т о м о р ф о л ги ч е с к н х  
исследований.

Рис. 386. Телеангиоэктйтические очвги в 
печени коровы

Рис. 387. Каверноэные полости калил- 
ляров дольки печенм коровы {окраска 
по Ван Ги зо нү)



ФЛЮОРОЗ
10ТРАВЛЕНИЕ ФТОРОМ1

Ф торнсты е  соед инення  ш и р о - 
к о  п рим еняю тся  в сельском  хо- 
зяйстве ка к инсектоф унги цид ы  и 
а н тге л ь м и н тн ки , о н н  исп о л ь - 
зую тся  для  п редохра не ни я  от 
гниения  древеснны . К р о м е  то го , 
ф торнсты е соед ннення  вы падаю т 
в виде осад ков на трвву и воду 
вблизи суперф осф атны х и алю - 
м ннневы х заводов. О бладая соло -

новаты м вкусом , они о хотно  пое- 
даю тся  травоядны м н ж нвотны м н .

В о р га ни зм е  ф тор  угнетает 
действие ф осф атазы ; соеднияясь 
с кальцием , вы щ елачнвает е го  из 
костей , наруш ает кальциевы й 
об м ен .

П ри хр о н н че ско м  отравлении 
ф тором  у  м ол о д н я ка  кр у п н о го  
р о га то го  скота  наблю даю тся бес- 
цельны е д в иж ения , р е з ко е  сн и ж е - 
нне привесов и появление пят- 
ннстостн зубов. П ри  этом  зубная 
эмаль утрачивает свой б л еск и 
п о кр ы в а е т с я  к о р и ч н е в а т ы м и , 
ж е л ты м и  и чер ны м и пятнами. 
С ильно  п ораж енны е зуб ы  бы стро  
стираю тся  и крош атся .

П атолого-гистологнческне  из- 
м енени я  у  ж ивотны х, павших от 
отравления соединениями, содер- 
ж а щ и м и  ф тор, завнсят от длитель- 
ности  заболевания. У  павших в те- 
чени е  первы х с уто к  после пое> 
дания ф тора обнаружнваются 
лиш ь точечны е и пятнистые кро- 
вонзлияния под  эпи- и эндокар- 
д о м , плеврой и д р у ги м и  сероз> 
ны ми п окров ам и . У жиөотных, 
п р о ж и в ш нх  после отравления 
3-—5 дней , наблю даю тся отеки 
под«сожной клетчатки  в области 
ж ивота( пром е ж н о сти , груди; рез- 
к о  вы раж ены  воспалнтельные из> 
м енени я  в ж елудочно -киш ечном  
т р а кте  (катар ал ьно -гем орра ги -

Рис. 388. Кровомзлияния п о д  эпмкардом 
жеребенкд



ческий гастрит, эитерит); обнару- 
живаются д и строф ические  изм е - 
нения в м иока рд е , печени, почках 
и других органах, почернени е  
спинки языка. П ри хрони чески х 
отравпениях ф то р о м  наблю даю т- 
ся отставание в росте  м ол о д н я -

ка , сн и ж е н и е  упитанности, дохо~ 
дя щ ее  д о  истощ ения, у  лакти- 
р у ю щ и х  ж и в о тн ы х  с н и ж е н и е  
удоя , хром ота , д еф орм ация  ко> 
стей с об ра зованием  утолщ ений 
на ребрах, голове . Н аиболее ха- 
р а кте р н ы м  си м п то м о м  является

ФЛЮ ОРОЗ
(ОТРАВЛЕНИЕ ФТОРОМ1

крапчатость зуб н о й  эмали и за> 
те м  р азруш ени е  зубов.

Д и агностируется  отравление 
ф то р о м  по  кл и н и че ски м  признв*- 
ка м , патол о го -анатом ическим  иэ> 
м ененм ям  и результатам  лабо- 
р а т о р н о го  исследования на на> 
личие ф тора в тканях и ко р м а х .

Рис. 390. Геморрагическое воспалеиие 
кишии лошади

Рис. 389. Геморрдгическое аоспвление же- 
лудкв и двенадцатиперстной нишки ло- 
шади



ОТРАВЛЕНИЕ
МЫШЬЯКОМ

М ы ш ья к и е го  соед инения  ш и- 
р о к о  п рим еняю тся  в сел ьском  
хозяйстве для б орьб ы  с гры зуна - 
м и , вр ед ны м и насеком ы м и, кл е - 
щ алли-переносчиками пироплаз- 
м и д о зо в  и т. д.

П атолого -анатом и чески е  и з - 
м енения  п ри  отравлении м ы ш ья- 
к о м  эависят иак о т  путн  попада- 
ния е го  в ор га ни зм , так и о т  п р о - 
д ол ж и тельно сти  ж и зн и  ж и в о тн о -

го  после поступления в е го  о р га - 
н и зм  яда.

П ри о стр о м  отравлении че р е з 
пищ еварительны й тр а кт  о б нару- 
ж ива ю т ги п е р е м н ю  е го  слизнстой 
о б о л о ч к и ,  к р о в о н з л и я н и я  и 
оби льное  кол и чество  слизи в ж е - 
л у д ке  и ки ш е чн и ке . У  ж ивотны х, 
павш их ч е р е з  2— 3 дня  после от- 
равления, в ж е л у д ке  и ки ш е чн и ке  
р а з в и в а е т с я  ге м о р р а ги ч е с к о е  
воспаление. Слнзистая об ол очка  
набухшаяу н е р е д к о  с  оча гам и 
н е кр о з о в  н язв, я р ко -кр а с н о го  
цвета, в ж е л у д ке  и кн ш е ч ни ке  
со д е р ж и тся  больш ое колнчество 
слизи с п р и м е сью  крови .

Печень дряблая, ж елто вато го  
цвета вследствие ж и р о в о й  ди - 
строф ии. П од  эп и ка р д о м , эндо- 
кардолА( на плевре  о б н а р уж и - 
ваю т точечны е, пятнисты е или 
полосчаты е кровои зли яния .

В п очках  встречаются жи- 
ровая дистроф ия  и кровоизлия- 
ния.

П ри отравленни от попадания 
м ы ш ьяка  на к о ж у  наблюдаются 
сы пь и изъязвления ее. Во внут- 
ренних органах отмечаю тся кро- 
воизлияния и ж ировая  дистрофия.

О травление  череэ дыхатель- 
ные пути сопрю вож дается отеком, 
кр о в о и зл н ян и ям и  и воспалением 
л егких .

При хрони чески х отравлениях 
м ы ш ья ко м  развивается анемия, 
истощ ение, цирроэ.

Д и а гн о с т и р у ю т  отравление 
м ы ш ья ко м , учитывая анамнести- 
ческие , клинические , патолого- 
анатом ические  данные, a также 
результаты  хим ико-токсикологи- 
ческих  исследований кормое, 
воды  н п атоп оги ческо го  мате> 
риала от больны х животных.

Рис. Э91. Геморрэгйческое воспаленме 
сыч^гв кр^пного рогатого скотв



ОТРАВЛЕНИЕ
МЫШЬЯКОМ

Рис. 392. Кровоиэлияния п о д  зндокардом  
коровы

i Л ‘

Рис. 393. Ж ировая дистро ф ия печени 
коровы

Рис. 394. Гнеэднвя жировая дисгроф ия 
печени кр^пного рогатого снота



З о о кум а р и н  относится  к  гр у п - 
пе ратицидны х средств с за м ед - 
ленны м  действием , не им еет өку- 
са и запаха. О бладает ку м у л я - 
тивны м и своиствами. В о р га ни зм е  
ж иво тны х ка к  анти коагул янт на> 
руш ает ф ерм ентативны е ко м п о -  
ненты  свертывания кр о в и . Приме> 
няется зо о ку м а р и н  при дер ати - 
зации, и н е б р е ж н о е  отнош ение 
к  и е м у  прнводи т к  отравл ению  
сельскохозяйственны х ж ивотны х.

О травление  ж иво тны х со п р о - 
вож дается  слабостью , ш аткостью  
п о хо д ки , пенисты м  истечением  из 
носа C п р и м е сью  кр о в и . Позд> 
нее  наблю даю т анем ию , цианоз, 
кр о в я н и стую  д и арею . У  ж ивотны х 
о тм е ч а ю т ско в а н ную  п о хо д ку , 
ино гд а  х р о м о ту . У  бере м енны х 
во зн и ка ю т аборты .

П ри вскры тии тр упы  анем ич- 
ны. О тм ечается  П ониж енная свер- 
ты ваем ость кр о в и  и множествен> 
ны е кров ои зл и яния  в ко ж е , под> 
ко ж н о й  клетчатке , в скелетны х 
м ы ш цах и п од  с е р о зн ы м н  о б о - 
лочкам и  внутренни х о р га но в . 
П о ч ки  блед ны е с полосчаты м и 
кро в о и зл и ян и я м и , ино гд а  с не- 
б оп ьш и м и гем ато м ам и . П ечень 
заполнена кр о в ь ю  и им еет м я г-  
к у ю  консистенцию . На ее  поверх- 
ности наблю даю тся кр о в о и зл и я - 
ния и ж е пто -ко р и ч не в ы е  д и стр о - 
ф ические  очаги. Л е гк и е  отечны . 
Кровоизли яння  отм еч аю т та кж е

п о д  эпи- и энд ока рд ом , в сли- 
зи с го й  о б о л о чке  пищ еваритель- 
н о го  тракта, яичниках, семенни- 
ках (м о ш о н ке ), м очев ом  пузыре 
и д р . В то н ко м  ки ш ечнике  возни> 
каю т катаральное ипи геморраги- 
ческо е  воспаления. Иногда в ки- 
ш е ч ни ке  об наруж иваю тся  кровя- 
нисты е с густки , в перикардиаль- 
ной со р о ч ке  и б р ю ш н о й  полосги 
с ко п л ение  крови.

Д и а гн о з  ставится на основании 
анам нестических и кпинических 
данных, патолого-анатомических 
изм ене ни й  и резупьтатов хими- 
че ско го  анализа (исследуется 
со д е р ж и м о е  ж е л уд ка  и пробы 
печени).

О тр а в л е н и е  зо окум арином  
след ует диф ф еренцировать oı 
чум ы  у  свиней, a у  кр уп н о го  рога- 
то го  скота  от острой ф ормы ста- 
х и б о т р и о т о к с и к о з а ,  отравле- 
н и й  д о н н и к о м  ил и соевым 
ш ро том .

Рмс. 395. Кроеоизлияния в облвсги м еж - 
челю стного лросгранства, в грудмсй  n o - 
л о сти  и полости сердечной сорочкм ү по- 
росейка



ОТРАВЛЕНИЕ
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Рис. 396. Кровоиэлияние в брюшнүк» по- 
лость поросенка

Рис. 397. Кровоизлияния под кожей звд- 
ней правой конечности и брюшьой поло- 
сти поросенка
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