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К XXVI годовщине Красной Армии
26-летие Красной Армии советский народ встречает * в преддверье 

разгрома германского фашизма и его разбсУйвичьей армии.
Истекший год — от 25-й до 26-й годовщины Красной ApMtiH—  

является переломным в Великой отечественной войне, годом разгрома 
немецких войск и освобождения советской территории. Красная Армия, 
развивая успехи зимы 1942— 1943 года, нанесла немецким войскам про­
шлым летом могучий удар, в результате которого удалось освободить 
до % советской земли, временно захваченной врагом, и отбросить вра­
жеские войска от Владикавказа до Херсона, от Элисты до Кривого Рога, 
от Сталинграда до Ровно и Луцка, от Воронежа до Мозыря, от Вязьмы и 
Ржева до Орши и Витебска. Ленинград полностью освобождён от бло­
кады.

За этот период немецко-фашистские захватчики потеряли под уда­
рами Красной Арм1ии более 4 мл«. солдат и офицеров, более 14 тыс. 
самолётов, 25 тыс. танков и 40 тыс. орудий.

Товарищ Сталин в своём докладе о 26-й годовщине Великсй 
Октябрьской социалистической революции сказал:

«Теперь немецко-фашистская армия уж е не та, какой она была в на­
чале войны. Если в начале войны она имела достаточное количество 
опытных кадров, то теперь она разбавлена новоиспечёнными молодыми 
неопытньши офицерами, которые поспешно бросаются немцами на фронт, 
так как нет у них ни необходимых офицерских резервов, ни времени, 
чтобы обучить их.

Совершенно другую картину представляет ныне Красная Армия. Её 
кадры выросли и зжалились в успешных наступательных боях за истек­
ший год. Количество её боевых кадров растёт и будет расти, так как 
наличие необходимых офицерских резервов да1ёт ей и время и возмож­
ность обучать молодые офицерские кадры и выдвигать их на ответствен- 
■ные посты».

Наш тыл неразрывно связан с  Красной Армией в общей задаче ско­
рейшего разгрома фашистской армии и освобождения территории, вре­
менно захваченной немцами. Благодаря самоотверженной работе совет­
ских людей в промышленности и сельском хозяйстве в трудных условиях 
военного времени наша Красная Армия обеспечена всем необходимым 
для разгрома немецких полчищ.

От рабочего класса и крестьянства не отстаёт в деле помощи фронту 
и советская интеллигенция. Она преданно работает на оборону нашеГ) 
страны, лепрерывно совершенствует вооружение Красной Армии, технику 
н организацию производства. Она помогает рабочим и колхозникам



в подъёме лромышлеялости и сельокого хозяйства и в тяжёлых условия?? 
войны двигает вперёд ссветокую науку и культуру.

Советские ветеринарные работники как в тылу, '^ак и на фронте 
ведут неустанную борьбу, направленную на предупреждение эпизоотий, 
|И проводят большую лечебно-профилактическую работу.

Несмотря «а изменившуюся зп'изоотологачеокую (ситуацию 'Ветерина’р- 
ная служба Красной Армии® продолжение 32 месяцев Великой отечест­
венной войны успешно 1спрэвляетс!я с  возлсж 1анными 1на неё задачами. Ве­
теринарно-санитарное состояние конского состава Действующей Армйи и 
округов вполне устойчиво, а конский состав боеспособен. Правильные 
и своевременные лечебные мероприятия, проводимые ветеринарными ла­
заретами, добившимися 90®/о эффективности, дали возможность вернуть 
действующим частям большое число выздоровевших больных и раненых 
лошадей. Это достигнуто благодаря правильной организации, методам и 
системе работы ветеринарной службы Красной Армии. Эти методы дол­
жна была бы воспринять ветеринарная организация гражданской сети.

Постановления Совнаркома ССОР • и ЦК БКП(б) от 22'П 1943 г. 
«О мерах увеличения поголовья скота в колхозах и совхозах и повыйие- 
ния его прод}тктивности» и от 14/IV 1943 г. «О неотложных мерах по вос­
становлению, хозяйства в районах, освобождённых от немецкой оккупа­
ции» обязывают гражданских ветеринарных работников всех звеньев 
провести большую и многогранную работу. От них зависит не только ор­
ганизация предупредительных противоэпизоотических мероприятий, но и 
ряда других мер, направленных к сохранению и увеличению поголовья 
животных. В разрешении этих вопросов ветеринарный врач (начиная от 
заведующего ветеринарным отделом республики, области и кончая уча­
стковым врачом) должен играть не последнюю роль.

Ветеринарные врачи должны не только активно участвовать в выпол­
нении мероприятий, диктуемых указанными постановлениями, но и высту­
пать застрельщиками в борьбе с нарушителями сохранности животновод­
ства. Особенно это касается борьбы с бесхозяйственностью отдельных 
лиц, не обеспечивающих колхозные и совхозные стада кормами и поме­
щениями на зимнее время. Это нередко вызывает гибель животных, но 
виновных в этой бесхозяйственности далеко не всегда привлекают к от­
ветственности. Зачастую такой отход сваливают на заразные заболевания, 
а ветеринарный врач молчит, не идёт на открытую борьбу с нарушителями 
постановлений СНК СССР и ЦК В К П (б).

Само собой напрашивается вывод, что ветеринарным работникам 
следует поднять свой авторитет, а руководящему составу района, обла­
сти считаться с мнением ветеринарного врача, уважать его многогранный 
труд по сохранению и росту социалистического животноводства. От ве­
теринарного врача много требуют, но помочь ему, поддержать его авто­
ритет, заставить людей выполнять его законные требования, наказать 
виновных в нарушении ветеринарных законов никто не хочет.

Главный недостаток в работе гражданского ветеринарного персо­
нала— это отсутствие чёткости в организации и проведении мероприятий 
по ликвидации заразных заболеваний, в частности чесотки и некоторых 
острозаразных болезней. И на третьем году Великой отечественной войны 
от всего ветеринарного состава требуются ещё более напряжённая работа 
и полная ответствегшость за правильную организацию профилактических 
и лечебных мероприятий в своём участке, районе.

Некоторые ветеринарные работники пытаются недочёты своей ра­
боты объяснить чрезмерной перегруженностью в связи с недостатком 
ветеринарных специалистов. Не искать для себя оправданий надо, а луч­
ше организовать свою работу, поднять трудовую дисциплину, повысить 
свой авторитет, повысить требовательность в проведении ветеринарно­
санитарных и противоэпизоотических мероприятий, обязательных для всех 
работников Животноводства, наладить контроль исполнения. При этих 
условиях можно и с меньшлм ветеринарным составом с честью выполнить 
задачи, стояище перед ветеринарной службой, и оправдать оценку, дан



ную товарищем Сталиным работе советской интеллигенции на 26-м году 
Великой Октябрьской социалистической революции.

Огромный опыт, накопленный ветеринарным составом Красной Армии 
в период Великой отечественной войны, освещался и будет в дальнейшем 
освещаться на страницах журнала «Ветеринария». Этот опыт должен стать 
достоянием всех ветеринарных работников Советского Союза.

Ветеринарный состав Красной Армии в период Великой отечествен­
ной войны во многом помогал народному хозяйству как' в области лече­
ния животных, так и в особенности в ликв.идац1ии некоторых заразных 
заболеваний в районах расположения войсковых частей и на территории, 
освобождаемой от немецких захватчиков. Помощь выразилась также 
в командировании ряда военных ветеринарных специалистов на времен­
ную и постоянную работу в народном хозяйстве.

Особенно большую услугу оказали народному хозяйству полевые и 
фронтовые лазареты в районах их расположения. Они не только еказы-  ̂
вали лечебную помощь животным Совхозов, колхозов и населения, но и 
помогали на полевых работах своим конским составом.

Необходимо эту помощь 'Практиковать и в дальнейшем.
Гражданским ветеринарным работникам следует держать тесную  

связь с военным ветеринарным составом и объединёнными мероприятиями 
добиваться ликвидации заразных заболеваний животных, особенно среди 
лошадей.

Гражданской ветеринарной организации следует обратить особое 
взимание на усиление ветеринарно-санитарной и шротивоэпизоотической 
работы в районах, освобождённых и освобождаемых от немецкой окку­
пации, обеспечивая эти районы постоянными ветеринарными кадрами.

Гражданская ветеринарная организация и ветеринарная служба  
Красной Армии должны работать с максимальной энергией, памятуя, что 
советскую территорию, освобождаемую Красной Армией от немецко- 
фашистских захватчиков, следует срочно оздоровлять, ликвидируя ин­
фекционные заболевания лошадей и других домашних животных и не до­
пуская вспышек эпизоотий, особенно сапа, инфекционной анемии, энце­
фаломиелита и др.

В день 26-летия Красной Армии вся советская ветеринарная общест­
венность шлёт пламенный привет ветеринарному составу Красной Армии 
и желает ему плодотворной работы по обеспечению боеспособности кон­
ского состава частей Красной Армии для скорейшего разгрома ненавист­
ного врага п полного изгнания немецко-фашистских разбойников со свя­
щенной земли Советского Союза.

Да здравствуют Красная Армия и её вождь, вдохновитель и органи­
затор её побед, наш родной и великий Сталин!

Генерал-лет енант в /и . В. М. ЛЕКАРЕВ.



УКАЗ
ПРЕЗИДИУМА ВЕРХОВНОГО СОВЕТА СССР 
о награждении Ветеринарного научно- 

исследовательского института Красной Армии 
орденом Красной Звезды

в  ознаменование 25-й годовщины Ветеринар- ского состава ветеринарной службы Красной 
1ГОГО иаучло-исследовательского института Армии наградить Ветеринарный научно-;иссле- 
Красной Армии, за выдающиеся успех*» »  об­
ласти развития научной военно-ветеринариоЗ Д «ательский институт К[^асной Армии орденом
мысли, подготовки и специализации офицер- Красаой Звезды.

Председатель Президиума Верховного Совета СССР 
М. КАЛИНИН. 

Секретарь Президиума Верховного Совета СССР
Москва, Кэемль, 9 октября 1943 г. А. ГОРКИН.

УКАЗ
ПРЕЗИДИУМА ВЕРХОВНОГО СОВЕТА СССР 

о награждении орденами и медалями офицерского 
и вольнонаёмного состава Ветеринарного 

научно-исследовательского института Красной Армии
в  ознаменование 25-й годовщины Ветердаар- 6. Полковника ветеринарной службы Родно-

ного каучно-иоследозательского института нова Ивана Михайловича.
Красной Армии, за !В.ыдающиеся успехи в об- 7. Подполковника ветеринарной службы 
ласти разви-ркя научной военно-ветеринарной Стрелкова Николая Матвеевича, 
мысли, подготовки и специал1«зация офицерско- 8. Полковника ветеринарной службы Щерба-
го состава ветеринарной службы Красной Ар- тых Петра Яковлевича.
мии наградить:

О РДЕН О М  КРАСНОЙ ЗВ ЕЗДЫ

О ДРЕН О М  «ЗНАК ПОЧЕТА»
1. П олкавш жа ветеринарной службы Ар­

хангельского Николая Дмитриевича.
1. Подполковиика ветеринарной службы 2. Полковиика ветеринарной службы Полка-

Воронцова Сергея Михайловича. нова Николая Николаевича.
2. Подпо.чковяика ветеринарной службы М ЕДА ЛЬЮ  «ЗА ТРУДОВУЮ  ДО БЛЕСТЬ»

Горячева Григория Алексеевича. старш его лейтенанта административной
3. Бригпктврача Казанского Дмитрия Ивано- Щербина Валентина Петровича,

вича.
4. Майора Мусина Арсения Дмитриевича. М ЕДА ЛЬЮ  «ЗА ТРУДО ВО Е ОТЛИЧИЕ>
5. Подполковника ветеринарной службы J . Бодрягина Николая Леонггьевича.

Пьяникова Лав;рентия Гурьевича. 2. Матвеенко Василия Петровича.

Председатель Президиума Верховного Совета СССР 
М. КАЛИНИН.

Секретарь Президиума Верховного Совета СССР
А. ГОРКИН.

Москва, Кремль, 9 октября 1943 г.



ZD-летие Ветеринарного научно-исследовательского 
ордена Красной звезды института Красной Армии

Ветерагнарный научно-иселедователыкий 
институт (Красной Армии в октя&ре 1943  г о ­
да отметил 25  лет ©воего существования. 
Четверть века институт рос и  развивался, 
идя по одному пути с Красной Армией и всей 
нашей страной. За это время институт сыграл 
крупную роль в формировании и укреплении 
советской В 'е т е р и н а р п о й  науки ,'в  оказании 
практической помощи по ликвидагет зараз­
ных заболев.а1̂ ий оредн конского состава 
Красной Армия.

'В течение 25  лет институт иэгел о д ^  за ­
дачу и цель— изыскать пути и способы, ко­
торые могли бы обеспечить благополучие кон­
ского состава вооружённых сил Страны сове­
тов. В период борьбы с интервентами, па всех 
этапах мирного строительства вооружённых 
сил ОООР, во время (Беликой отечестввнщой 
войны с немецкими захватчиками институ! 
неизменно осуществлял ведущую роль в p a . i -  
работке ряда теоретических вопросов 6opboi.i 
с заразными болезнями, служил главным на­
учно-практическим цептром Красной Армии в 
вопросах военной ветеринарии, вокруг кото­
рого группировались, росли и формировались 
военпо-ветеринарные кадры.

I

Щ ея организации центрального ветеринар­
но-лабораторного учреждения Красной Армии 
возникла в период гражданской войны, когда 
в связи с неблагоприятными условиями 
содержания среди KttH-iaKoro состава а1рмии 
сильно распространились инфекционные забо­
левания и сап, например, принял размеры 
эпизоотии.

(Краеугольный камень всех мероприятий при 
сапе— диагностика). Лаллеинизапия лошадей 
и массовые серологические исследования кро­
ви обеспечивают успех борьбы с этой инфек­
цией. В l'9il8 г. изготовлением маллеина за­
нимался эпизоотологичесЕий отдел Института 
экспериментальной медицины, но выпускае­
мой им продукции было недостаточно. Не хва­
тало ц снециалистов, умеющих производить 
серологические исследования на сап. Недоста­
точно были разработаны и меры борьбы с 
атш  заболеванием. Кроме того для серологи­
ческих шсследоваягий требовались сложные 
компо'ненты, от качества которых зависел ре­
зультат исследования. Для разрешения всех 
этих задач необходимо было организовать в 
Красной Армии снецпальиае учреждение, и в 
1918  г. был организован наш институт.

IB разв1итии института большую роль сы­
грали главный его организатор проф. Д. С. 
Руженцев и проф. Я. Е. Коляков, бывший до­
вольно долгое время начальником института.

Своей плодотворной работой пкрпгп'т ока­
зал большую помощь Красной Армии в лик­
видации заразных заболева'иий среди войско­
вых животных и оссбенно среда конского со­
става, подготовил и дал армии значительное 
число высококвалифицирова.нных специали­
стов; много сделал в области раввития науч­
но-исследовательской мысли; внедрил в прак­
тику ветлечебных и ветдиагпостнчеоких уч­
реждений Красной Армии новейшие методы и 
научные достижения института, подняв этим 
их работу на более высокую ступень.

Успехи института были возможны благо­
даря по10седне®нюй заботе нашей партии и  
правительства о развитии сов.етской науки, о 
росте научных кадров. Институт, как и вс© 
научные учреждения нашей страны, получа­
ет всё необходимое для плодотворной научнюй 
деятельности. В ответ на эту заботу сотруд- 
Н1ГКИ йнститута отдавали все свои силы и  
знания для развития советской ветеринарии.

Говоря о достижениях института, нельзя 
не сказать о руководстве Ветеринарного управ- 
лешия Красной Армии, особенно в военное 
время. Начальник Управления генерал-лей­
тенант В, М. Лекаргв' умело направляет ра­
боту института на удовлетворение нужд и  за­
просов Жрасной Армии.

Таким образом, в суровых устовиях Вели­
кой отечественной войны инстапут оставался 
верен своим традициям беззаветного служения 
родине. Работа института получила высокую 
правительственную оцеику. Институт награт.- 
дён орденом Красной звезды. Многие лица 
офицерского и вольнонаёмного cocTaiBai награ­
ждены орденами и медалями.

Высокая награда иакладывает на нас но­
вые обязательства^. Институт обязуется даль­
нейшей своей работой с честью оправдать 
высокую правительственную награду и с не­
ослабевающей энергией и настойчивоетаю 
продолжать активную борьбу за скорейший 
разгром ненайистного врага.

Я, М. РОДИОНОВ



о  перегоне скота
По решению правительства в текущем году 

будет проиэводиться закушса я  ошравка скота 
для колхозов районов, освобождённых от не­
мецкой оккупации. На. ветеринаряых работни­
ков земельнш  органов возложена почётная и 
огве*гственная задача —  01бес1П«чять ветери- 

.аарное благополучие скота, налравс1яе;Мого в 
колхозы освобождённых районов.

В 1943  г. 0ЫЛ1И оо^ществлепы операции по 
возвращению в освобождённые райояы эва- 
кулрованного сю та и по завозу в них овец, 
свиней !и коз. Эти операции были проведены 
успешно, и ветработники ряда областей, кра­
ёв п республик приобрели 'Опыт по оргаетза- 
ции ветеринарной обработки и обслуживания 
болыпнх масс перегоняемого и пере-возимого 
C K o ia .

■Однако предстоящие в текущем году опера­
ции по закупке ж завозу скота в освобо'ждёл- 
ные районы значительно отличаются от про- 
воджвщихся в 1943  г. как по своему харак­
теру, так и по масштабу.

Основные особенности операций 1 9 4 4  г. 
следуюш!ие. Закупке и отправке в освобождён­
ные районы подлежат большие массы скота. 
Скот будет зактааться как в колхозах, так и 
у  колхозников. Животные, закуплейные в кол­
хозах, будут находиться в них на передержке 
до отправки к месту назначеязя; животные 
же, закупленные у  колхозников, до момента 
отправки будут передерживаться на базах За- 
готскота. Закупка и  отправка жнвотнывс бу- 
,тут производиться в течение длительного вре­
мени.

Эти особенности операции определяют и 
несколько своеобразные организапиоиные фор­
мы её ветеринарного обеспечения.

Чёткая организация отбора, закупки и об­
работки окота в колхоза(Х п точное определе­
ние ф у т ц и й  заготовителя, зоотехпи’ка и вет- 
врата —  одна из предпосылок успеха 'Опера­
ций'. Чтобы эти работники не мешали друг 
другу, а также в целях избежания дублиро­
вания работы п вепроизводнтельной потери 
временя должен быть устаповлел следующий 
порядок.

Заготовитель берёг у зоотехника райзо све­

дения. в каких колхозах и сколько каких 
жив'отнш может быть закутплено, а старший 
ветврач райзо указывает благополучные по 
заразным ‘болезням путаты (колхозы), в кото­
рых ,зак1’пва может быть допущена. Затем за­
готовитель договаривается с колхозом о воз­
можности закупки в нём определённой группы 
животных, которую оа  и предъявляет для 
зоотехнического отбора и  ветерияарных иссле­
дований.

Отобранные ветзоокомиссией животные дол­
жны быть заготовителем затаврены или за- 
бпркованы. По заключению зоотехника и 
ветработника о пригодности животных к всс- 
ироизводству, а  также об их благополучии в 
отношении здоровья (о чём ветработником 
выдаётся справка на основапип акта о вет- 
oiopaooTKe) загото(витель о'формляет покутау 
животных.

Предохранительные прив1ивки и другая про- 
фи.тактическая обработка закупленного скота 
производятся позже, за некоторое время до его 
11гправ‘ки.

Так как скот, закупленный в колхозах, 
будет там же передерживаться в течение бо­
лее или менее длительного времени, его обра­
ботку придётся проводить в местах закупки, 
т. е. в колхозах. Это эпачит, что обработка 
будет проводиться в многочисленных точках, 
причём количество животных в р ж д о й  точке 
может колебаться в больших пределах. Это 
обстоятельство создаёт некоторые трудности, 
которые, однако, в изве.стной мере комненсл- 
рованы значительным временем.

Чтобы рационально исиользО|Вать это время, 
ну"жн0 в каждом районе составить календар­
ный план обработки и закрепить колхозы за 
ветработниками. В тех колхозах, где пред­
усмотрена плановая обработка всего скота, 
обработку отобранных для закупки животных 
следует проводить одновременно.

Животные, закупленные у  колхозников, 
будут направляться на базы Заготскота и там 
передерживаться до отправки к месту назна­
чения, поэтому ветобработку ж  придётся про­
водить на базах. Необходимо, чтобы скот, 
предаазначеяный для освобождённых районов,

У



содержался изолированно от остального скота 
базы. Базы Загот-СЕОга в течеш е всего BipdMiO- 
ни ш х|0адеяия на них скота, закупленного 
для освобождённых районов, должны бмть под 
неослабным надзором ветработников, специ­
ально прикреплённых к ним старншмж вет- 
грачаш  райзо.

Ветеринарная обработка скота, предназна­
ченного к отправке в освобождённые районы, 
должна производиться в соответствии с пра­
вилами, утверждёнными Ж З  ОСОР. Проведе­
ние всех предусмотренных этими правила­
ми мероприятий должно быть безуслов­
ным. Так как перевозка я  перегон животных 
будут производиться Б основном в весенне­
летний период, необходимо с особой серьёзно­
стью отнестись к ямм!1'ннзации скота. Все без 
исключеняя лошади, овцы и козй должны 
бьиь привиты против оибирстоя язвы, 'круп­
ный рогатый скот —  против сибирской язвы 
Е эмЕара, свиньи —  против р ж и .

Тщательная ветобработка скота до отправки 
к месту назначения — ■ это, однако, только 
полдела. Чрезвычайно ответственйый в сани- 
TapHOiM отношении этап —  это период нахож- 
зения скота в пути следования, особенно по 
грунтовым дорогам.

Каждая партия животных перед отправкой 
г о н « , по железной дорог© или водным тран­
спортом должна быть вииматедьно осмотрена 
старшим ветврачо1М райзо, который о:бязан 
Еьцать на неё ветеринариое удостов&ревие. 
Необходимо заблаговременно установить б.чаго- 
получные маршруты движения как внутри 
районов, так и в пределах областей, краёв и 
республик.

За проходящим скотом должно быть орга­
низовано систематическое ветеринарн'ое на­
блюдение, котсчюе в основном сбудет осущест- 
Елятьея зооветучастками л зооветпунктами по 
трассам перегона или вблизи них. Кроме того 
необходимо предусмотреть организацию специ­
альных пуйктов ветоеиогра на трассах пере­
гона и на границах областей. В прошлом году

при реэвакуации скота это мероприятие полно­
стью сс|бя оправдало.

'Обеспечение зоовегучастков а  эоове^пуок- 
тов в районах закупки скота, и на трассах 
перегона всем необходимым для ветобработви 
скота и, в частности, биопрепаратами и при- 

. вивочным ипстр5тментарие1м —  бчень ®а.жный 
момент. Нужно немед.1я учесть имеющиеся 
ресурсы, перераспределить их там, где это 
требуется, а на недостающее —  дать заявку 
снабжающим органам.

Большое внимание должпо быть уделено 
ветеринарной документации. В 1943  г. при 

реэвакуация скота -были отдельные случаи 
пебрежного отношения ветработников к выда­
че ветудостоверений. Так, старший ветврач 
Макатского райзо, Гурьевской области, тов. 
Сумкия, произведя о^бработку скота, выпустил 
его 'без вет^'достоверевия. Некоторые ветудо- 
стоверания, выданные в Гурьевской и Запад- 
но-Казахстаяской областях, 'Оказались не под­
писанными ветработниками, в других не была 
указана дата обработки животных. Ветеринар­
ные справет, удостошерения и акты об обра­
ботке скота —  всё эго важные документы, к 
составлению которых нужно отнестись серьёз­
но и вдумчиво. •

Предстоит большая работа. От подготовки к 
ней п правильной организации будет во многом 
зависеть успех деза. В 'качестве одного из 
подготоиительньгх мероприятий может быть 
ревомендовано проведенне ветуправлениями 
совещаний старших ветврачей ранзо по вопро­
сам организации ветобработки скота, заку­
паемого для освобождённых районов. Старшие 
же ветврачи райзо должны после эт<̂ го про'ве- 
схи инструктивные сювеща'ния свож  'Ветра- 
ботжаков.

Восстановление животноводства в колхозгх 
районов, освобождённых от немецкой оккупа­
ции,—  дело большого хозяйственно-полш ит- 
ского значения. Ветработники приложат все 
силы, чтобы с честью выполнить в о з л ш т -  
ные на них задачи.

А. В.



И Н Ф Е К Ц И О Н Н Ы Е  
И  И Н В А З И О Н Н Ы Е  Б О Л Е З Н И

Материалы по испытанию полужидкой 
формолвакцины против бруцеллёза

Проф. С. Н. М У Р О М Ц Е В

В настоящей статье излагаются .та.баратор- 
ные опыты и ислытаиия в хоаяйствал полуж ид­
кой формолвакцины прспиа бруцеллёза, прове­
дённые с 1938 г. иаигам коллективом (А. А. 
Троиин, В. И. Лвгашщева, Г. А. Ш акарял и
В. П. Громаз). Вопросы мехзиаэма кмлиуиитета 
при бручеилёзе и материалы по испытанию ра;з- 
ЛИЧ.НЫХ вакцин за границей, в  частности в США 
и Англии, будут освещены в  отдельном сооб­
щении.

Все правивочяые препараты, с  которымияа- 
чилаетоя работа, вначале проходят испытания 
на мелких лабораторных животных. Са^мо собой 
понятно, что поцобным путём нельзя ре^шить « 
части вопросов, касающихся методики приви­
вок «а крупных животных, однако яа ооноаной 
вопрос — стоит ли вообще да'иную еткцину или 
выворотку проверять на крупных животных — 
эти опыты дают чёткий ответ. С другой сторо­
ны, при изготовлении нового препарата всегда 
встаёт много чисто технологических вдаросоз, 
до,работать которые возможно только опытами 
на лабораторных жиаотньгх. Вот почему в  этой 
работе, как и /вообще во всех наших работах, 
мы 'М1НОГО времени ^ие1̂1или именно лаборатор­
ным экспериментам. Достаточно сказаггь, что 
наш коллектив на эти опыты затратил два года 
и использовал тысячи лабораторных животных 
(белых мышей и морских свинок). Опытами на 
этих лабораторных животных .мы выяснили сю- 
атав питателыной среды, срок выращивания 
бруцелл для получения наиболее активной 
важц«.Н1Ы, метод формзлинизации вакцины, -мето­
дику проверки безопасности -вакцины, опреде­
лили срок годности вакцины (2 -года) и др. Эти 
опыты показали, что иммугоггет против бруцел­
лёза развивается медленнее, чем проти® острых 
инфв1кций, примерно лишь 4eipes месяц. Ориен-, 
тировочно прослежена длительность иммуни­
тета: оказалось, что после прививок невоспри­
имчивость сохраняется не менее 5—6 месяцев 
(большие сроки ме прсверяли-сь). Главное ж е — 
опьета-ми ваш его коллекти1ва- и  ра-ботямками 
ВИЭМ (Вершилова) установлено, что прививки 
полужидкой вакциной создают у  морских сви­
нок и белых мышей им1мунитет к эксперимен­
тальному заражению бруцеллёзом в 75—90%. 
Таким образом, по данным на лабораторных жи- 
вотньпс, наша !вакцина против бруцеллёза :не 
отличается по своей активности от принятых в 
практике вакцин против других инфекционных 
заболеваний и удовлетворяет 'требованиям го- 
сущарственного контроля.

При переходе к испытаиияи .вакцины в хо­
зяйствах перед нами сразу ж е встал ряд совер- 
шемно новых ‘воп'рооов, ответа на ко-торые не 
'МОГЛИ дать »и опыты с  лабораторными живот­
ным», ни опыт вакцинации против острых ин­
фекций: каких прививать животных—здоровых, 
условно здоровых, заражённых; в какой сезон 
года; какими дозами вакцины; с каишми интер­
валами; как оценивать эффективность прививок 
и много других.

Известно, что за границей и у нас до самого 
последнего времени пр!гвив1ки против бруцеллё­
за проводились только в  зараж.ёяных хозяйст­
вах, причём одинаковым м'етадам и одиовое- 
менно прививались и здс1ровые и за1ра1жёшп>1е 
животные. Мы отказались ог такой методики 
работы. Це^п> всякой гарофилакткческой м к ц к - 
кации —' П'pelдoxpaнl!fть от за:ражеш*я здоровых 
животных. Батьных и заражённых предохранять 
от инфекции уже поздно, их чуж но лечить, и 
вакцинотерапия должна проводиться по иной 
схеме, чем вакцинация предо.Х1ра»ительяая. Ко­
нечно, нельзя ра1ссч1нтывать, что сразу после 
двух — трёх привиаок батьные и заражённые 
животные будут излечены, а здоровые предо­
хранены. Несом1не«яо, есть рснюв>ания ожидать 
успеха от вакцинотерапии и лри бруцеллёзе, нэ 
лечение больных и заражённых животных тре­
бует са)мостоятельной методики, а главное, 
должно проводиться с изоляцией этик жиэот- 
1НЫХ от здоровых, с  -самого начала -работы -в 
хозяйствах мы -вэяли слеаук>щую установку: 
перед прививками обязательно исследовать на 
бруцеллёз всё поголовье -хозяйства, всех жи- 
•вотных с  клнническжми приэиаками бруцеллёза 
и положительно реагирующих выделять, с пре­
дохранительной целью пр«1в1нвать только ос­
тавшихся здоровых животяы-х. -Всем известно, 
что при любой инф екцш  п-ризиваютоя только 
здоровые животные, батьные ж е и подозритель­
ные по заболемяию  изолируются, я  оздоровить 
хозяйство с помощью только прививок, без вы­
деления заражёлных и больных нельзя.

Мы считаем, что главная причина неуспеха 
протизобруцеллёзной вакцинации ib хозяйствах 
и притом во -всех странах была связана именно 
с тем, что перед -производством -прививок зара­
жённые ж-ивотные не изолировались от баль­
ных, я  контакт -между ними сводил на-кет ре­
зультаты -призивки.

Отсюда нельзя, одкако, делать зььвоя. что 
несмотря на привиаки все прежние, зачастую 
очсть сложные и трудно осуществи.утые оздоро-



вательные мероприятия, в  4a4ta*c,i« иА6лЙ1ро- 
жанное содержание больных и заражённых 
жмвот!НЫ1х, в  полной мере соьйраяят своё значе- 
ш « . Они, .несомиеино, будут иметь 3i»a'4eHiHie, но 
не в такой степени. Например спустя месяц 
после м.кцииации прииитьгх животных уже 
можно изоии;ровать от за^ражённых на тмостоя- 
лия, измеряемые не десятками 1Киламетроз. 
Вполне достаточно т а 1ько обеспечить их сс- 
оержаиием в изолированных помещениях, вы­
пасом на разных пастбищах и отдельным об­
служиванием. Такая устан01В.ка значительно 
облегчает оздоровительные мероприятия и оп- 
■раады-ваетоя иа|учными соо6ражения!м;и.

В «.аких хозяйствах про1водить предохрани­
тельные прививки? В первую очередь мы про­
водим прививки в хозяйствах заражённых, ж и­
вотным условно здоровых групп и изолирован­
но :выращенн01Г0 молодняка. Среди этих групп 
может, ;конеЧ|НО, быть toiT или иной процент 
заражённых животных, но подавляющее боль- 
шанотао свободно от бруцеллёза, и прививки б 
таких группах действительно профилактиче­
ские. ,Мы проводим прмвив-юи и в  некоторых 
■хозяйствах, благополучных по бруцеллёзу, но 
непосредственно окружённых другими н е ^ а -  
гополучными хозяйствами. Таковы основные 
•различия между нашими установками и общ е­
принятыми у нас и за границей.

По-:и«01му мы подошли и к  методике оценки 
эффективности шкцины.

Прекращение или уменьшение абортов,— как 
известно, главный критерий этой эффективно­
сти. По нашем/у мнению, этот метод оценки не 
всегда, однако, надёжен, помимо того что он 
трудоемкий и требует многолетних наблю,дений 
на бальшом поголовье животных.

В самом даде; если прививки проведены в 
сильно заражённых хозяйств:ах, где до них 
<1бортаравало большинство животных, аборты 
здесь могут снизиться и без производства при­
вивок, в хозяйствах ж е с незначительной ин- 
фе.кцией это стижение может быть результа­
том оэдо1ровительны,х мероприятий.

Возможны и обратные явления, когда несмот­
ря на прививки, гаровез.ённые без изоляции за­
ражённых животных, аборты растут.

Эти примеры показывают, как трудно в за ­
ражённых .хозяйствах определить эффектив- 
яость вакцинации только по данным динамики 
абортов.

Поэтому мы применили в нашей 1работе весь 
к с 1малекс принятых доказательств эффектив­
ности призивочного препарата.

'Наиболее быстрое и достаточно убедительное 
доказательство активности любой вакцины — 
это проверка искусственным заражением. Если 
при этом привитые не заразятся, а контрольные 
животные окаж утся заражёнными,— вакцина 
эффективна. Опыт такой проверки был постав­
лен с полужидкой вакциной Г. А, Ш-ака1ряном 
в 1940 году. Спуотя 2, 4 и 6 месяцев после вак­
цинации группа привитых овец (14) заражалась 
од нов реме нно с не вакцинированными. Через 
35 дней после заражения овец убивали и иссле­
довали на бруцеллёз. У всех привитых озец был 
выраженный им-мунитет независимо от сроков 
заражения. От всех контрольных овец была 
выделена культура бруце.чл.

Такие ж е результаты были получены Батра­
ковой в опыте заражения двух привитых по- 
лу>{?идкой вакциной козлов.

Эти опыты показали, что: I) прививки полг '̂- 
ж идкой вакциной создаю т иммунитет к экспе-

рименталыному заражению и у крупных живот­
ных и 2) не1в0сприи1мчи:в0сть сохраняется по 
крайней мере в т«1Ч1ан!ие 6 месяцев (ббльшие 
ср01ки ещ ё не прове|рены).

С началом опытных прививок в  хозяйствах 
из ми был проверен и другой метод доказатель­
ства эффективности вакцины—в1вод привитых 
здоровых животных ® (Группу бруцеллёзных со 
свежей инфекцией. Этот опыт был поставлен в 
одном хозяйстве В. И. Леганцевой. Спустя ме­
сяц  после прививки 22 нетели были введены в 
бруцеллёз’ное стадо, среди которого в 1942 г. 
было 13, а  в 1943 г. 5 а ^ р т о в  бруцеллёзного про­
исхождения. В течеоте 7 месяцев наблюдения 
среди привитых нетелей не было ни одного 
аборта. Этот факт отсутствия заражения здо­
ровых привитых животных при контакте с бру­
целлёзными в течение 7 месяцев нельзя не ;рас- 
сматризать иначе, как серьёзное доказательство 
эффекти1эности вакцины.

С конца 1942 г. нами были начаты массовые 
опытные прививки в хозяйствах. Эти прививки 
были санкцианирараны специальным приказом 
по .Наркомзем!у СССР.

В 1943 г. мы провели массовые .предохрани­
тельные приэив.к1и IB 5 неблагополучных по бру­
целлёзу и одном адоровом хозяйстве, находя­
щемся в  окружении других заражённых хо­
зяйств. Всего привито 3804 головы крупного ро- 
гатото скота (среди них 927 короз, 714 нетелей) 
и около 2 тыс. овец. М етодика работы; в здоро­
вом хозяйстве были привиты все животные с 
6-месячного возраста, в  заражённых — изолиро­
ванно выращенный молодняк (по достижении 
б-месячного возраста) и животные условно 
здорэвых групп. В первый год работы привив­
ки трёхкратные (доза вакцины — 5 см^). Вто­
рая прививка — спустя 18—20 дней после пер­
вой, третья—через 2 месяца после што>рой.

П еред прививками во ®сех хозяйствах круп­
ный рогатый скот исследовали по реакции Рай­
та, овец — двукратно бруцеллизатам. Ж ивот­
ных с положительной реакцией изолировали в 
бруцеллезное стадо и не прививали. Контроль­
ных (непривитых) групп в хозяйствах не оста- 
рляли. iK началу этих опытов мы имели уже д о ­
вольно убедительные данные об эффектив1н0стн 

. вакцины и решили сразу ж е поставить привив­
ки в условия, наиболее близкие к лрактическн.м. 
С другой стороны, мы знали, что по числу бру­
целлёзных абортов за прошлые годы и состоя­
нию животных после прививок мы сможем вы­
вести заключение о  их результатив;ности, по­
скольку были 1Привиты тысячи животных.

Наконец, мы установили, что наши привив­
ки оказались безопасными при любо1М физиоло­
гическом состоянии животных, не исключая 
и разные стадии беремеи::?сти.

Мы проследили также динамику агглютп- 
нннов и псгле исследования крови у почти че­
тырёх тысяч животных установили, что после 
прививок агглютинины до  титров от 1 : 50 до
1 ■. 200 и выше имеют 70—80% привитых жи­
вотных. Через 2'А —3 месяца по:ле прививок 
агглютинины у з(доровых (ЖИВОТНЫХ, однако, 
исчезают. Таким образам, прииивки не могут 
создать затруднений при плановых исследова­
ниях животных на б^>уцеллёз.

Было бы смело • утверждать, что нашими 
опытны.ми прививками мы доказали окон-чатель- 
но эффективность вакцины. По истечении го­
да [работы и лишь т  основаити одних п ркж - 
вок таких вы.эодов делать нельзя. Бруцеллёз— 
хроничеока1Я, упорная инфекция и требует на-

Вэтеринармя 2—3.



слюдеиии в тетентае ряда лег. 'лоэному мы не 
приводим подробных даниых, а останазливаем- 
ся  шишь на двух наи1бол©е заражёднЫ'Х хозяй­
ствах, где в 1942 г. были ^аборты и в  1943 г. 
в условно а д о р а в-Ы 'Х  (групшя было по даа aio o p - 
та. Слуст.я месяц после пр«1В1Ивок а этих хо­
зяйствах абортов -не было и все отёлы закон­
чились благополучно.

Не .все ещё вопросы нами полностью разре­
шены. Окончательно «е устаяовлвна длигель- 
яость иммунитета, хотя и показано, что она не 
менее полугола, отюутст1В1уют _итопи «аблюде- 
лий за реа-юцией на введение 'бруцеллизата у 
прив1итых овец и др. Но-[разве любой препарат 
или ш д  техники, принятые уже в практику, ие 
требую т совершенствования?

Мы сочли поэтому возможным обратиться в 
Наркомзем СССР с предложением провести в 
1944 г. предохранительные прив.ив«и полуж ид­
кой форм'олвакциной в порядке массойого про- 
изводствеииого опыта на 100-тыоячно.м пого

лавье крупного .рогатого окогга и овец. 1»ся эта 
работа должна быть проведена по специально 
раэработаины.м наставлениям и формам учёта 
при контро'ле и участии сбла!гтных ветеринар- 
но-о'пытных станций и межрайонных лаборжо- 
рий. Разрешение Наркомзема СССР «а при1внв- 
кн ста тысяч голов крупного рогатого скота и 

, овец получено.
Широ'юое участие научных, лабораторных и 

практических работников, конечно, только уско­
рит разрешение многих, не вполне ещё выяс­
ненных вояросов.

Неизбежные в условиях войны, массовые пе­
реброски и перегруппировки скота при затруд­
нениях с ветеринарным обслуживанием созда­
ют угрозу дальнейшего распространения бру­
целлёза, и поэтому любое перспектииное срец- 
ство, и тем более обоснованное уже серьёзны­
ми доказательствами, долж1но быть немедленно 
использовано.

Фактор местности и инфекционная 
анемия лошадей

г. и .  РОЖКОВ, X. Ш. КАЗАКОВ

Ц ель настоящей работы—показать причинно- 
следственную связь между биохимической не­
полноценностью местности и стационарным 
ра&пространеиием инфекционной анемии лош а­
дей.

Чтобы убедиться в 'ввроятмосгги этой мысли, 
рассмотрим и проанализируем фактический ма­
териал, полученный в условиях этих местно­
стей.

В о д о ё м ы .  В результате систематических 
исследований и наблюдений установлено, что 
воды местностей, гоэстояняо неблагополуч­
ных по инфекционной анемии, за исклю че­
нием небольшого числа водоёмо®, отличаются 
незначительной насыщенностью минеральными 
солями кальция и магния н могут быть отне­
сены, к числу мягких вод.

с  другой стороны, ж ёсткость вод в этих ме­
стах обусловлена главным образом солями 
кальция в форме гидрокарбонатов.

Чтобы дать представление о величине ж ёст­
кости ;вод в стационарно-неблагогаатучяых ме­
стностях и степени насыщенности их кальцие­
выми солями, приводим таблицу 1 (стр. 11),

Из таблицы видно, что величи!на жёсткости' 
вод характеризуется (в среднем) 1,5 немецкого 
градуса. Если за константную величину ж ёст­
кости принять приближённо 1,5, то по содер­
жанию кальция 1ВОДЫ этих местностей будут 
характеризоваться цифрой 10,68 мг/л.

Современной гидрохимией за константную 
величину жёсткости вод, как известно, приня- 
та цифра 18 в тех же немецких градусах, как 
предел средней жёсткости, что в переводе на 
элементарный. кальций соответствует 128,5 
мг/л. Таким образом, воды рассматриваемой 
нами местности содержат кальция в 10— 11 раз 
меньше, чем воды с н4)рмальным пределом 
средней жёсткости, и, следовательно, ж ивот­
ные с каждым литром питьевой воды недопо­
лучают более 100 мг кальция, в , суточной 
норме— более 6 граммов.

Говоря об особенностях водоисточников с 
точки зрения насыщенности минеральными со­
лями, необходимо*-,отметить, что воды с низкой 
жёсткостью обладают, как известно, большей 
растворяющей силой, чем воды с батее высокой 
жёсткостью. Естественно поэтому, что мягкие 
воды обладают свойством вымывать известную 
часть уже имеющихся в организме солей, в 
частности солей кальция, или: систематииеское 
употребление мягких вод приводит к постепен­
ному обеднению организма минеральными со­
лями.

:К о р м а. Общеизвестно, что потребность в 
минеральном питании, в том числе и в солях 
кальция, лошади удовлетворяют из трёх ос­
новных источников: сена, овса и воды. Эти 
источники особенно пястоя^нны в условиях ар­
мии, где независимо от дислокации войсковых

Т а б л и ц а  2

| яS  с
СаО Са « г : СаО Са

1 0,62 0,44 11 0,24 0,17
2 0,67 0 ,48 12 0,21 0 ,1 5
3 0,42 0 ,3 0 13 0,21 0 .1 5
4 0 ,46 0,33 14 0,18 0 ,1 3
5 0 ,52 0,37 15 0 ,20 0 ,14
6 0,53 0,38 16 0,17 0 ,12
7 0 ,43 0,31 17 0 ,095 0,06Ь
8 0 ,39 0 ,28 18 0,44 0,32
9 0,27 0 .19 19 0,47 0 ,34

10 0 ,23 0Д6 2(1 0,57 0,41

Среднее 0,366 0,261
1

П р и м е ч а н и е .  СаО 
грамм-процентах к 
вещ еству.

и Са вычислены в 
абсолю тно сухому

10



Т а б л и ц а  1 
Величины ж ёсткости вод различных водо- 

источников в разны е периоды  года

№  водо­
и сточни ка

В ид
в о д о и с ю ч н и к а

Ж ё с т ­
к о с т ь

о б щ ая

С аО  
в м г/л

С а 
в м г/л

1
2
3
4
5
6 
1 
8 
9

10
11
12
13'
14
15
16
17
18
19
20 
21 
22
23
24
25
26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39
40
41
42
43
44
45
46
47
48

Среднее

Колодец 
Колодец 
Колодец 
Колодец 
Колодец 
Колодец 
Колодец 
Колодец 
Колодец 
Колодец 
Колодеч 
Колодец 
Колодец 
К олодец 
Колодец 
Колодец 
Колодец 
Колодец 
Колодец 
Колодец 
Родник 
Родник 
Ключ . 
Река . 
Река . 
Река . , 
Река . . 
Река . 
Река . . 
Река . . 
Река • , 
Река . . 
Река . . 
Река . . 
Река . . 
Река . . 
Река . . 
Река . . 
О зеро . . 
О зеро . . 
О зеро . . 
О зеро . . 
О зеро . . 
О зеро . . 
О зеро . . 
О зеро . . 
О зеро . . 
О зеро . .

1.71
3.42
3.42 
3,98 
2,55
1.43
1.43 
0,28 
0,84 
2,20
3.40 
3,50 
3,14
1.43 
0,42 
2,13
3.00
4.42
1.71 
3,92 
0,84
2.40 
1,94 
2,27
1.43
1.43 
1,47 
3,11 
0,84 
0,28 
0,56 
0,28 
0,28
1.43
2.07
2.07 
1,02 
1,03 
3,42
1.40 
0,28 
1,29 
0,42 
0,42
1.01 
0,14 
0,31 
0,87

17.1
34.2
34.2
39.8 
25,5
14.3 
14 3

2,8
8.4 

22,0
34.0
35.0
31.4
14.3 
4,2

21.3
30.0 
44,2
17.1
39.2

8.4
24.0
19.4
22.7
14.3
14.3
14.7
31.1

8.4 
2,8 
5,6 
2,8 
2,8

14.3
20.7
20.7
10.2
10.3 
34,2
14.0
2.8 

12,9
4.2
4.2

10.1
1.4 
3,1
8.7

12.14
24.28
24.28 
28,26 
18,06
10.15
10.15 

1,99
5.96 

15,62
24.14 
24,85
22.29
10.15
2.98

15.12
21.30 
31,38
12.14 
27,83

5.96 
17,04 
13,77
1 6.12
10.15
10.15 
10,44 
22,08

5.96
1.99
3.98
1.99
1.99

10.15
14.59
14.59 

7,24 
7,31

24,28
9,94
1.99
9.16
2.98
2.98
7.17 
0,99 
2,20
6.18

1,504 15,04 10,68

П р и м е ч а н и е :  Ж ёсткость выражена в
немецких градусах, СаО я  Са вычислены по 
результатам жёсткости.

частей рацион лошади представлен сеном и 
овсом.

Теперь обратимся к рассмотрению и анали­
зу сева, собранного из разных участков ста­
ционарно неблагополуччых местностей, с точки 
зрения содержания в нём кальция. Интересую­
щие нас данные приведены в таблице 2 (стр. 10).

Из таблицы В1Идно, что иаисюльшее содег)- 
жание в сене кальция—0,48, наименьшее—0,058 
грамм-процента к абсолютно сухому веществу 
Таким образом, отношение между наибольшим

и наименьшим содержанием кальция, т. е. ме­
ж ду величинами 0,48 я  0,068, составляет более 
7. Всё это ясно указывает, во-первых, что се­
но на различных отрезках территории содер­
жит неодинаковое К0личест1310 кальция, во-вто­
рых, что степень кальцинярованности сеча 
иаходится в прямой зависимости от природных 
огобе.иностей местносгти С.редаяя же арифме­
тическая из 20 анализов сена с различных 
участков ' местности составляет 0,26 грамм-про­
цента кальция.

По данным специальной литературы, каче­
ственно псяяоцен'н'ое сено содержит кальция 
в среднем 0,76 прамм-процента. Следовательио, 
сено рассматриваемой нами местности содер­
жит этого элемента почти в 3 раза меньше, 
чем сено с обычным содержанием кальция. Та­
ким образом, лошадь дайной местности с 
каждым килограммом сена недополучает каль­
ция более 5 г, а в суточном рационе—более 
35—40 г. Кроме того это сеяо, как показыв'1- 
ют результаты специальных ^следований , оо- 
дер|Жит много клет1чаггхи, которая, ка« из>весгно, 
способствует выведению из организма оснсва- 
ний.

Обобщая прйзедёиные даш ы е, мы вправе за ­
ключить, что рассматриваемое сено должно 
быть оценено как биохимически неполноцен­
ное .

Рассмопрев воды л объёмистый корм, мы 
должны были бы перейти к зерновому фура­
жу. Одна-ко этот источник минерального пита­
ния, как показывают даниые литературы и 
наши исследаааиия, характеризуется одинако­
вым содержанием зольных элементов незавя- 
симо от места произрастания.

П оскольку дл я  жианя ж1И1з.отного решающее 
значение имеет не только абсолютное коли­
чество кальция, но и правильное соотноше­
ние между фосфором и кальцием, мы опреде­
лили содержание и отношение между ними в 
сене описываемой нами местности. М еж ду эти- 
LMH двумя облглгафнымя бяогейны'Мя элемвнта1ми, 
как кзвеспно, сущ ествует оиределёяиая коли- 
честванна.я зависимость.

В таблице 3 представлены данные о ко­
личестве фосфора в сене и соотношение меж­
ду  фосфоро.м и кальцием в нём.

Т а б л и ц а  3

Й с
P h Са P h : Са « с P h С а P h: Са

1 0,224 0,44 0,509 9 0,149 0,19 0,783
2 0,19 0,48 0,395 10 0.134 0,16 0,828
3 0,363 0,30 1,210 11 0,150 0,17 0,883
4 0,46 0,33 1,393 12 0,142 0,15 0,946
5 0,44 0.37 1,189 13 0,129 0,15 0,858
6 0,45 0,38 1,184 14 0,133 0,13 1,200
7 0,303 0.31 0,978 15 0,145 0,14 1,038
8 0,288 0,28 1,028 16 0.135 0,12 1,124

17 0,245 0,068 3,600
1

С реднее . . 0,239 0,245 0,975

И з таблицы видно, что вместо наиболее ц е ­
лесообразного отношения фосфора к кальцию 
0,6—0,65 это отношение для преобладающего 
числа образцов се»а выше единицы, а сред­
нее—близко к единице. Отсюда сено рассмат­
риваемой ла.ми местности отличается 1не толь­
ко низкой кальциниромнностью, но и непра­
вильным отношен>ием фосфора к кальцию. R o ­
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нятно, что в  конечном счёте это ведёт к из­
вращению иормальных биохимических процес­
сов в организме.

Какие ж е причины леж ат в осиове низкой 
кальцинированности вод и флоры местностей, 
стационарно ,небла1гополучных по инфекцион­
ной анемии? Причины эти — постоянно действу­
ющие здесь специфические природные факто­
ры и, главным образом, особенности состава 
почвы, оказывающие влияние на химический 
состав воды и растений.

Почвы дан,ной местности главным образспм 
подзолисто-глеввые с пахотным горизонтов 
10— 15 см. Подпочвенный слой—тяж ёлы е гли­
ны. Реакция почвы от сильнокислой до сла- 
боюислай, pH колеблется в пределах 3— 5. 
'Верхние слои почвы бедиы кальциевыми со­
лями. М алая их влагоёмкость—свойство, при,- 
сущ ее почвам с низким содержанием кальцие­
вых солей.

Климатические условия этой местности, так 
ж е как и псч;венные условия, характеризуются 
своеобразными специфическими особенностями. 
Это своеобразие прежде всего относится к 
количеству выпадающих осадков и распреде­
лению их во времени. И з годового количества 
осадков 80—90% приходится иа тёплое аремя 
года (апрель—ноябрь), а остальные 10—^20%— 
на декабрь—'М а р т . Следует специально отме­
тить июль и август, как месяцы, наиболее 
характерные по количеству выпадающих осад­
ков. Около полазинъ! общ его годоаого их кол1И- 
чества приходится иа эти 1масяцы. Другими сло­
вами, максимум осадков выпадает з период 
наиболее интенсивного роста и формирования 
растений.

Необходимо отметить такж е своеобразный 
характер течения зимы. Выще было указано, 
что из общей годовой суммы осадков на зим­
ние месяцы приходится лишь 10—^20%. Зим .1 
здесь очень суровая, холодная. Ввиду отсут­
ствия снежного покрова почти павсечестное 
промерза.чие почвы, местам* »а 2—3 м глуби­
ны. Этот своеобразный характер зимы отрица- 
телыно влияет на общий ход развития внут­
реннего почвообразовательного процесса, на 
физико-химическое состояние почвенных дис- 
-персоидов, распределение в  почве тепла н 
влаги во времени и, наконец, способствует 
исто-щеиию общего почвенного запаса г-идро- 
карбоиатов и других растворимых солей каль­
ция.

В связи с  установленным фактом биохимп- 
ческой неполн'эценности воды и фуража мы 
праверили величину щелочного резерва крови 
лошадей, длительное время находящихся в 
условиях этой местности. Исследования пока­
зали, что щелочной резерв крови сильно 
уменьшен и находится в границах 250— ЗоО 
мг/%  против 500—600 мг/% при биохимиче­
ски полноценном питании.

Наши многочисленные наблюдения по эпи­
зоотологии инфекционной анемии показывают, 
что реографич«|Ское распространение её орга- 
и'ически связано с биохимической неполноцен 
ностью местности по содержанию кальция. 
Нижеприводимые факты подтверждают это.

П е р в о е  н а б л ю д е н и е .  В  районе 
«Б» и «Л» в пяти хозяйствах из года в год 
на протяжении 9 лет регистрировалась инфек­
ционная анемия. М естность района — низкая, 
заболоченная, вблизи протекает река с боль­
шим числом мелких притоков. Травяная рас­
тительность — вейвик и осока. Поч1ва и под­
почва бедны иззесткозыМ|Н солями. Ж ёсткость

воды— 1,03 в немецких градусах, содержание 
кальция в сене—0,31 грамм-процента к абсо­
лютно сухому веществу.

' В т о р о е  н а б л ю д е н и е ,  В районе 
«С» четыре хозяйства были благополучны по 
инфек'ци'акной анемии. Весяой хозяйства №  1 
и №  2 были перебайировая'Ы в п^'ккт *Р», а хо­
зяйства №  3 и №  4 — в пункт «К». В- июле
э  хозяйствах №  1 и №  2 зарегнстри1рована 
острая вспышка инфекционной анемии. В пер­
вых числах августа лошади хозяйства №  2 
были снова переведены в район «С», и выде­
ление больных прекратилось в первых числах 
сентября. Лошади же хозяйства № 1 ocraiaa- 
л>!сь на месте— в̂ пункте «Р»,— и среди них 
выделение больных продолжалось до января 
следую щ его года. Уже к ноябрю в хозяйстве 
№  1 пало и уничтожено вследствие инфекци- 
одной aiHieMHH около 40% списочн'ого числа ло­
шадей, тогда как хозяйство Л!» 2 потеряло 
около 8% . Несмотря на одинаковую эпизоото- 
логическую обстано(вку во sicex пяти хозяйст­
вах до весеннего периода, инфекционная ане­
мия, однако, возникла лишь в хозяйствах 
№ 1 к №  2, расположенных в пункте «Р». 
М естность эта сильно заболочена. Верхние 
слои почвы бедны известью. Растительность 
иэобил1ует кустартакэми и несъедобными тра­
вами. Кормовая растительность — осока. П ое­
ние лошадей из болота и ручья, пополияемых 
дождевыми водами.

Т р е т ь е  н а б л ю д е н и е .  В районе 
«Г» одно хозяйство считалось на протяжении 
ряда лет благополучным по инфекционной ане­
мии. Условия размещек1гя, ухода, кормления и 
содержания для всех лошадей были одина­
ковыми. водопой производился из буровой 
скважины. В июле из этого хозяйства 70 ло­
шадей были переведены з  район «С», где в 
августе была зарегистрирована острая вспы т- 
ка инфекционной' анемии. На 1 января было 
выделено 38 больных инфекционной анемией 
лошадей, причём выделение больных продол­
жалось и в последующие месяцы. И з 70 ло­
шадей, оставшихся на месте (район «Г»), бы­
ла .выделена л и и т  одна лошадь с инфекцион­
ной анемией (август). Райои «С»— высокогор­
ная местность. На склонах гор— мелкие ку­
старники; кормовая растительность—вейнлк и 
осока. Колодцев и естественных водоисточни­
ков нет. Бода для поения лошадей летом — 
дожде1вая, аимой — онеговая.

Подобного рода наблюдениями мы распола­
гаем более чем по 50 хозяйствам, где была одна 
и та ж е закономерность возникновения инфек- 

. ЦИО1Ш0Й анемии.
Обращаем особое внимание на следующее 

каше эпизоотологическое н.аблюдение.
Пять лет назад в 4 географических точках, 

бошее чем в  15 .хозяйствах, была установлена 
остеомаляция лошадей с значительным отхо­
дом. С введением в рацион солей кальция 
остеомаляция в течение 1— VA  лет была полно­
стью ликвидирована и в настоящее время не 
регистрируется. К моменту установ.чения остео­
маляции некоторые хозяйства были неб.паго- 
получны по инфекционной лисмии. Одиако 
инфекция не имела тенаенции к распростране­
нию и отмечалась лишь спорадически. В дру­
гих же неблагополучных по данной инфекции 
хозяйствах, IB которых лошади не получали 
солей кальция, инфекционная анемия в ряде 
случаев носила даж е эпизоотический харак­
тер.
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© последующем дача солей кальция лоша­
дям была распростраиена на большое число 
хозяйств. Соли кальция—природный известняк 
и мел— размолотом виде давались в коли­
честве 50— 75 г в , зависимости от степени 
кальцинированности местного растительного 
корма и воды. Результаты  оказались положи­
тельными. Однако наши 'наблюдения показа­
ли, что дача кальция в течение короткого 
времени не приводит к желаемым результатам. 
Процесс восстановления нормального кальцие­
вого обмена — процесс посггепенный, затяжной. 
Лишь систематическое « длительное в1ведение 
кальция э  рацион сообщает организму лошади 
устойчивость к  вирусу ажмии.

Изложенное даёт нам право заключить, что 
между биохимической кепол1ноце1н1ностью .мест­

ности и стациона|р1ным раедростраяением иягфек- 
шюиной анемии сущ естаует оп'ределён'ная орга- 
мическая связь. Эта непол1нюцеино1сть местиости 
обусловлеш  «едостапточностью каШьцяя н почте,- 
:ЕОде, растениях, и  поэтому здесь жизотиое под­
вержено хроническо.м|у кальциевому голоданию.

Отсюда вопрос о  географическом распрсют- 
ранении инфекциоиной анемии может ш й т й - 
своё объяснение в биохимическом факторе ме­
стности.

В местностях, постояино неблагополучных 
по инфекционной анемии, в числе мер 6oipb6ij 
должно быть предусмотрело устраиение каль­
циевого дефицита в питании лошади. Без этого 
разработка проблем рацмнальной профилакти­
ки и терапии немыслима."

Антивирусо-спирто-стрептоцидная терапия мыта 
у лошадей

Кандидат ветеринарных наук А . И. П РО ТАСО В

У молодых лошадей мыт может протекать 
тяжело, с  частыми метастазами во внутренние 
органы и нередко с летальным исходом.

Д ля лечедая мыта мы решили наряду с глю- 
козо-алкогольной терапией применить комплек­
сный метод, используя длй этого: а) мытный 
антивирус, б) стрептоцид п в) алкоголь в со ­
четании с  различныгки средствами неспецифи­
ческой терапии.

Наблюдения Садовского, Ц веткова, Коля- 
кова, Родионова, Рожнова, Утемова и других 
показывают, что наилучший терапевтический 
эффект можно получить от применения мыт- • 
ного антивируса, приготовленного из местных 
штаммов. Опыт нашей работы подтверждает 
эти наблюдения.

Д ля специфической терапии мыта лаборато­
рией Рожнова, Утемова было выделено от 
больных лошадей 12— 15 местных штаммов 
streptococcus equi Schutz’a, из которых по 
общепринятой методике был приготовлен мыт­
ный антивирус для подкожного введения.

В качестве специфической терапии мыта у 
лошадей, как  стрептококковой инфекции, Пеан, 
Байер, Эдмонд и другие с  большим успехом 
применяли стрептоцид; такие ж е результаты 
были получены Рожновым, Потаповым, Степа­
новым и другими. Большая работа по изучению 
действия стрептоцида in v itro  и in vivo про­
ведена Грибанов'Ской, которая такж е считает 
стрептоцид специфическим препаратом при 
мьггной инфекции у лошадей.

Попов и Голобоков' получили хорошие ре­
зультаты от применения стрептоцида (в сочета­
нии с алкоголем) при лечении у хирургически 
больных лошадей септицемий, нередко вызыва­
емых стрептококковой инфекцией.

Таким образом, для специфического лечения 
мыта как стрептококковой септицемии с ус­
пехом можно применять мытный антивирус в 
сочетании со стрептоцидом.

Д ля восстановления сил и повышения рези­
стентности организма мы применили алкоголь, 
который в качестве тонизирующего препарата

ускоряет течение мытного процесса и предот­
вращает переход его в злокачественные фор­
мы.

Симон, Магру, Грибова, Агамалов и другие 
считают, что алкоголь обладает бактерицид­
ными свойствами и кроме того активизирует 
ретикуло-эндотелиальную систему, заставляя 
её усиленно бороться с патологическим про­
цессом, что бывает особенно необходимо при 
метастатической форме мыта.

Таким образом, специфическая терапия мыта 
у лош адей должна сочетаться с терапией то­
низирующей и применяться в полном соответ­
ствии с другими, неспецифическими средства­
ми лечения и общим состоянием бо«1ьной 
лошади. Поэтому мы пришли к  убеждению з  
необходимости комплекского лечения мыта у 
лошадей и с этой целью применили антивиру- 
со-спирто-стрептчэ1цидную терапию.

Всего (была подвергнута лечению 41 лошадь, 
в том числе: а) с типической формой мыта—
28 лошадей, б) с абортивной формой — б,
в) с метастатической и осложнённой формой — 
7 лошадей.

Всем лошадям с абортивгаой и типической 
формой мыта сразу  ж е после поступления их 
на лечеете вло-дили подкожно по 30—50 см* 
мытного антивируса. Через 10— 12 часов после 
инъекции антивируса —■ интравенозно алкоголь 
и стрептоцид по прописи: стрептоцид белый —
3,0, спирт ректификат — 90— 100 см^, вода 
дистиллированная — 300 см®. Раствор готовит­
ся ех  tem pore и вводится подогретым до тем­
пературы тела (38—40°).

Одновременное применение разных доз бело­
го и красного стрептоцида показало, что бе­
лый стрептоцид даёт лучший терапевтический 
эффект. Дополнительно к  антивирусо-спирго- 
стрептоцидному лечению применялось симпто­
матическое лечение в виде втирания серо­
ртутной мает в  подчелюстные лимфатические 
узлы. При абортивных формах мыта темпера­
тура приходила в норму (с 40—41° до  38.5—37°) 
после двукратного введения (с суточный ин­
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тервалом) мытного антивируса и опирто-стреп- 
тоцида.

Воспалительный процесс в  области подче­
люстных лимфатических узлов значительно 
осла'бевал, болезненность в области глотки и 
гортани, а такж е кашель уменьшались, обш,ее 
состояние улучшалось. При' незначительном 
снижении температуры и вялом течении бо­
лезни лошади повторно получали сяирто-стреп- 
тоцид (з той же дозе), но без инъекции мыт­
ного антивируса. Выздоровление наступало че­
рез 8— 10 дней, и только у одной лошади 
образовались незначительные абсцессы в об­
ласти поражённых подчелюстных лимфатиче­
ских узлоз. Лошадям с типической фо'рмой 
мыта вначале вводили интравенозно спирто- 
стрептоцид и только через сутжи инъицирова- 
ли под кож у мытный антивирус (и то и дру­
гое в ранее указанных, дозах).

Введение мытного антивируса без предвари ■ 
тельной инъекции спирто-стрептоцида не 
вызывало должной реакции и ещё больше 
ослабляло лошадь. При напряжённой борьбе 
организма с NibiTHbiM процессом подкож)1ое 
введение чужеродного белка (антивирус) мо­
ж ет привести к перераздражению ретикуло- 
эндотелиальной системы у слабых лошадей, и 
фаза нарастания активной борьбы может см е­
ниться фазой подавления защитных сил орга­
низма.

У таких лошадей ады применяли сначала 
укрепляющие и затем уж е стимулирующие 
средства. Последовательность чередования 
инъекций спирто-стрептоцида и мытного анти­
вируса сохранялась в продолжение всего кур­
са лечения;

1-й
2-й
3-й
4-й
5-й

день лечения слирто-стрептоцид 
мытный антивирус 
спирто-стрептоцид 
мытный антивирус и 
спирто-стрептоцид

Только в единичных случаях продолжали 
лечение яа 6—7-й день. Обычно уж е через 
сутки после первой инъекции спирто-стрепто­
цида температура начинала снижаться и через 
3—4 дня приходила в нор.му. Воспалительный 
процесс в подчелк>стных лимфатических узлах 
быстро локализовался, становился ограничен­
ным, и абсцесс вскрывали ла 6—8-й день, не 
ожидая самопроизв.ольного вскрытия.

Из 28 лошадей с типической формой мыта у 
5 абсцессы полностью рассосались. Полость 
ран после вскрытия абсцессов и последующего 
туалета орошали (посредством шприца с ре­
зиновой трубочкой) мьгтным антивирусом. Раны 
быстро заживали без осложнений.

И ягаляцид верхних дыхательных путей 
влажным паром, согревающие повязки и ком­
прессы мы применяли очень редко ввиду отсут­
ствия тёплых конюшен. Втирание серо-ртутной 
мазг1 в поражённые подчелюстные лимфатиче­
ские узлы способствовало более быстрому 
формированию в них абсцессов. >Из 7 лошадей

с метастатической формой мыта у  одной бо­
лезнь осложнилась m orbus raaculosus, у дру­
гой — резко выраженной метастатической пнев 
монией. Обе лошади поступили в тяжёлом 
состоянии и пали на второй день после пер­
вичного введения спирто-стрептоцида. О сталь­
ные лошади прошли полный курс лечения.

При метастатической форме мыта лечение 
такое же, как при ти-пичсской, с дополнитель­
ной дачей глю козы в следующей прописи:

С т р е п т о ц и д -б е л ы й ..........................  3,0
С пирт - р е к т и ф и к а т ..........................  80—100 смЗ
Глюкоза X. ч..........................................  40 -50,0
Вода д и сти лл и рован н ая .................. 300 с.м^

Д ля усиления питания больного и обостре­
ния метастатических очагов (Stepcol, Datzel 
и др.) глюкоза вводилась интравенозно.

После 5—6-дневного применения специфиче­
ского лечения в сочетании с симптоматиче­
ским (в зависи.мости от клиники и состояния) 
общее состояние больных заметно улучшалось, 
появлялся аппетит, восстанавливалась сердеч­
ная деятельность, рецидивы становились сла­
бее и все 5 лошадей поправились с  полным 
сохранением работоспособности.

Во время рецидивов больные снова получали 
одну, реж е две инъекции мытного антивируса 
и спирто-стрептоцида на водном растворе 
глюкозы. Рецидивы бысГгро проходили и мало 
отражались на общем состоянии больных.

Д ля  улучшения пищеварения и аппетита все 
больные ежедневно получали по 20—30,0 ис­
кусственной карлсбадской соли. В кормовой 
рацион входили мягкое луговое сено и дроблё­
ный овёс. В первые дни болезни, до прихода 
температуры в  норму, лошади получали бол­
тушку из овсяной М'УКИ.

Выводы
1. В' специфической терапии мыта у лоша­

дей следует применять мытный антивирус в 
сочетании со стрептоцидом.

2. Мытный антивирус лучше готовить из 
местных штаммов того хозяйства, в котором 
предполагается применять антивирус.

3. Белый стрептоцид в сочетании с алко­
голем даёт хорошие результаты  при непосред­
ственном в.ведении в кровь; красный стрепто­
цид менее эффективен.

4. Алкоголь в сочетании с глюкозой — 
хорошеё средство для поднятия питания ис-го- 
щённых и тяж ело больных лошадей. Глюкоза 
одновременно способствует обострению мета­
статических очагов и, следовательно, полному 
излечению больных.

5. К ак колалексный метод лечения мыта у
лошадей антивирусо-спирто-стрептоцидная те ­
рапия в сочетании с  симптоматическими сред­
ствами лечения; а) снижает процент смертно­
сти больных лошадей, б) предотвращает
переход типической формы мыта в злокаче- 
ствениую и в) ускоряет течение болезни.



Эпизоотологические данные к диагностике 
колибациллёза и паратифа телят

Проф. П. П . ВИ Ш Н ЕВС КИ Й  
БИЭН

Наиболее частая причина отхода телят в хо­
зяйствах — паносы. Они бывают «пищевого» 
<алимента,риого) и инфекционно'го происхожде­
ния. Пойосы и.нфекциолного характера MOirytr 
развиться и на почве погрешностей в пищевом 
режиме. Вовремя распознать природу поносов— 
значит вовремя принять леобходимые меры, ус­
пешно и быстро прекратить заболевания.

Отличие и определение характера поносов — 
дело келёгкое. Необходим значительный опыт, 
чтобы клинически их дифервнцправать. При 
установлении ивфекционяых поносов большую 
помощь оказывают бактериологические лабора­
тории. Одна.ко не во всех случаях можно все­
цело положиться на йх заключения. Имогда эти 
заключения бььвают неопределёнными, если л а ­
боратория не обнаруживает возбудителя. Не ис­
ключены и ошибки в бактериологическом диа­
гнозе, если лаборатория не пользуется всеми 
оовремеаными способами исследо'ваний. Задер­
живание ответов тормозит авоевремедные и пра­
вильные мероприятия. Нередко просто «ет воз­
можности обратиться за помощью к лаборато­
рии.

|В этих условиях пр:актический ,ветеринар.йый 
работник вынужден самостоятелш о устанавли­
вать диагноз и при;ним1ать меры к прекращению 
заболеваний. Наблюдательность и уменье ис­
пользовать все имеющиеся данные обычно при­
носят неоценимые услуги в этом важном деле. 
П режде 'всего нео'бходимо отличить «пищевые» 
паносы от инфекционных. В этот момент эпизо­
отологические данные приобретают первосте- 
певное значение.

В нашу задачу не 1Входит диференцирование 
поносов. Но мы считаем полезным поделиться 
значительным на,копленным нами материалом, 
совершенно точно проверенным в лаборатории.

иллюстрирующим эпизоотологические признаки 
некоторЫ!Х инфекционных поносов—колибацил­
лёза и паратифа в его кишечной форме. Это те 
обязательные и очень ^важные эпизоотологиче­
ские признаки ЭТК1К заболеваний, которые часто 
ускольза.ют от внимания ветеринарных работ­
ников,— массовое (энзоотическое) их распро­
странение и время появления со дня рождения 
телят. В преобладающем числе случаев доста­
точно бывает тщательно проследить за s t k im h  
моментами, чтобы поставить правильный ди-а- 
гпоз. При сопоставлении с клиническими и бак- 
териологическн:ми данньгми они играют решаю­
щую роль. А отсюда и правильные мероприятия.

Два примера. Если в хо'зяйстве установлен 
колибациллёз, специальной мерой, наряду с ве­
теринарно-санитарными, явится сьсвороточная 
профилактика. Если ж е поносы будут признаны 
«пищевыми» (алиментарными), центральной ме­
рой надо будет признать исправление кО|рмового 
рациона и режи.\аа. Два направления в работе, 
отличные по целеустремлённости, содержанию, 
объёму, стоимости и т. д.

Колибациллёз встречается далеко не так 
часто, как это изображают некоторые опециа- 
лиоты. В заблуждение вводят два обстоятель­
ства; массовые желудочно-кишечные расстрой­
ства у но^рож дённы х телят на почве наруше­
ния или нещражыьного составления кормового 
рациана и режима и поверхиостные заключения 
лабо'раторий, устанавливающих в присланном 
материале кишечные палочки, но яе определяю­
щих их патогенность. Кому ж е не известно, 
насколько распространена на скотньгх дворах 
кишечная палочка, как легко её обнаружить аа 
М.НОГИХ объектах, как много её разновидностей 
и как редки патогенные их штаммы. М ежду тем 
одно лишь установление кишечной палочки

Течение энзоотии колибациллёза телят
Т а б л и ц а  1

П яти д н ев ки

П р и п л о д  (го л о в )
П ал о j З а б о л е л о В ы здоровел о

г 0 * л о в

з а  5 дней в с е го з а  5 дней в сего з а  5 дне в сего за  5 дней в сего

Январь 1 — 5 20 20 12 12 23 ’23 8 8
6 — 10 22 42 15 27 19 42 4 12

11 — 15 29 71 13 40 13 55 6 8
16 — 20 27 98 15 55 14 69 2 20
21 -  25 30 128 13 68 31 100 7 27
26 -  31 29' 157 16 84 29 129 10 ЗТ

■Февраль 1 — 5 32 189 10 94 22 151 13 50
5 — 10 33 222 17 111 24 175 5 55

11 -  15 37 259 24 135 30 205 6 61
16 — 20 35 294 20 155 27 ' 232 5 6S
21 - 2 5 31 325 18 173 32 264 13 79
26 - 29 28 353 16 189 16 280 4 83

М арт 1 — 5 28 '381 . 7 196 13 293 11 94
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практически считается признаком колк^бацил- 
лёза; против него принимаются специальные 
меры, а малая их эффекгиаяостъ расценивается 
как показатель плохого  качества биопрепаратов.

|Колибациллёз, сразу ж е после появления 
широко |распрюс.траияющнйся (вреимуществеино) 
S од'новозрастных группах телят,— очень упор­
ная, опустошите.цъная энзоотия. Именно это и 
является типичным эпизо'отологичес.ким щриз'на- 
ком его. Д ля иллкустрации приведём дина1Мцк;у 
одной энзоотии (табл. 1).

Мы взя.та отрезок ,в.ремени, в течеиие кото­
рого продолжалась энзоотия (до её ликаида- 
ции). Кстати, её удалось прекратить один,мл 
лкпшь ветеринарно-саиитарными мерами (изоля­
ция больных, индивидуальное содержа!ние те­
лят до  10—^14-дневного возраста, смеаа коров- 
ко|рмилиц, строгое соблюдение кормового ре­
жима, гигиена кормления, систе'матическая дез- 
ин4>е1ш,ия, лсотная гигиена телятниц).

И з таблицы .видно, ка.к 1велик урон о т ' этой 
энзоотии: из 293 заболевших телят выздоровели 
всего 94, т. е. 32%. Такой м1ассовой гибели от 
«пищевых» поносов не наблюдается. И  если 
при а)нализе характера заболе1важ1« выясеяется- 
этот эп'иэоотологический признак, он один даёт 
основание заподоз|рить в хоз1ЯЙстве колибацил- 
лёз. Уверанность в  правильности диагноза воз­
растает, когда используются точные журналь­
ные запж и о возрасте заболевших и па;вших 
телят.

В таблице 2 показаны су1м.мир0!8аины€ дадные^ 
полученные путём тщательного бактериологи­
ческого исследования материала от павших те­
лят с проверкой патогенности .выделенных »уль- 
T iyp  кишечной палочки на лабораторных живот­
ных (главным образом на морских овинкал, ре­
ж е —• на мышах).

М атериал охватывает 187 случаев ба.ктерио- 
ло'гически ус.тановленного колибациллёза.

В озраст павш их* от колибациллёза телят
Т а б л и ц а  2

Д и и  от  р о ж д ен и я 3 - 4 5 - 6 7 - i 9 - 1 0  1 1 -1 2  1 3 -1 4  1 5 -1 6 1 7 -1 8  1 9 -2 0
В сего
те л я т

Число павш их 
телят . . . . 13 26 28 187

* Средний возраст павш их телят — 6,8 + дней .

И з таблицы 2 видно, что единичные случаи 
отхода от колибациллёза .можно встретить с
1—^2-го дня рождения телят. Наибольшее ЧИ'СЛО 
погибший телят (104) приходится на Bospaicrr 
в 5—8 дней, что осо'бенно характерно для коли­
бациллёза. Надо иметь в виду, что продолжи­
тельность болезни равна 2—4 дням. По мере 
увеличения возраста число погибших снижается, 
и после 10-дневного возраста опять наблюдают­
ся лишь единичные случаи. Этим эпизоотологи- 
ческим моментом бесспорно обосновывается 
необходимость индивидуального содержания 
телят до 10— 15-дневного возраста.

В отношекил паратифа (в кишечной форме), 
П.роя1вляющегося поносами, мы .располагаем! дан- 
(ЧЫ|МИ о 234 телятах. Материал от них такж е 
тщательно 'ИССледов.ан бактериологически и в  
опыте на лабораторных животных (белых мы­
шах).

Течей-яе энзоотии паратифа телят более спо­
койное и продолжительное, хотя и не менее 
упорное, трудно изобразить графически и при­
том демонстративно. Поэтому .придётся огрл. 
ничиться указанием на наиболее характерные 
для лаоатифа эш13оотологические особенности.

Вол.на за^левани й  телят па.ратифом нараста­
ет постепенно — от единичных случаев; .в тече­
ние одного— двух дней .в начале энзоотия .до 
нескольких случаев и даж е до группового от­
хода в  разгаре энзоотии. .Паллиатив1ные меро­
приятия удлЕвняют период значительного еж е­

дневного отхода. Радикальные меры в виде^, 
скажем, организации нового (свежего) профи­
лактория, снятия полов и эффективной дезин- 
ф е!^ии подполья, а такж е всего заражённого- 
телятника сразу же обрывают заболевания сре­
ди телят, помешённых непосредственно послег 
рождения в новый профилакторий. Но стоит 
ослабить внимание к предохранению нового про­
филактория и телятника от заноса в них ин- 
4>eKuHKi из за,ражённых телятника, изол1ятора 
телятницами., общающимися с другими груп­
пами телят, и т. д., как энзоотия вновь .появ­
ляется и разрастается д о  треж,ник .ра.зм.ерав. 
В та:;1И1Х сл|учаях .даже специфические меры — 
серо-профсглактика и вакцинация, не сопрозо- 
жда.емые .ветеринарно-санитарными и оргдниза- 
цион но -хозяйст:ве.н1ным1и мероприятиями, —ока зы - 
ваются безуспешными. (Происходит это потому, 
ЧТО возбудитель паратифа иакопляется в  поме- 
щенщ!, обильно ^загряз'яяет новый профилакто­
рий и телятник и вследствие своей значитель­
ной стойкости при отсутствии соот.ветс.твующих 
мер долго не погибает, масоиюно заражая телят 
и тем нарушая у многих на них довольво ла­
бильный, искусственно созданный пассивный, 
а затем активный иммунитет.

Следовательно, эпизоотологические признаки,- 
хара.ктеризующие паратиф телят, таковы: про­
должительное, а е  очень бурное, но упорное 
течение энзоотжи, стойкость её  и возврат при 
м'инй'мально благоприятсггв|ующих условия.х.

В озраст павших** от паратиф а телят
Т а б л и ц а  3

Д ни от 
р  о ж ден и я 1 - 5 6 - io |i i - :5 1 6 -2 0 2 1 -2 5 2 6 - З С 3 1 -3 5 3 6 -4 0 4 1 -4 5 4 6 -5 0 5 1 -5 5 £ 6 - 6 0 6 1 - 6 5 6 6 - 7 0 7 1 -7 5 7 6 - 8 0

В сег»
тел ят

Число 
павш их 
телят . 0 8 14 34 60 57 28 10 6 3 4 7 2 1 1 0 234

**Мы берём возраст  павших, а не заболевш их телят, так как точно оп редели ть  нача 
ло болезни в массе телят очень трудно.



Если к Этим признакам присоединить возраст­
ной показатель, то эпизоотологическне данные 
явятся зшчнггельным подспорьем к диагностике 
па;ратафа, особенно дл я  спец'валиста-шрактика, 
базир!ующегося в  оснав'ном на клинические 
признаки болезни и не располагающего ((почему- 
либо) бактериологическим заключением.

Из таблицы 3 видно, что паратиф поражает 
телят главным образом в пос леи роф ила к торном 
возрасте—^от 15 до  25 дней, при средней про­
должительности болезни —• 6—8 дней. П овторя­
ем, что речь идёт о па1рати|фе в кишечной фор- 
-ме, протекающем более или менее оагро и со>- 
прозождающемся поносами. Хрочическая форма 
паратифа, преимущественно в виде вторичных 
пневмоний, не входит в  наше рассмотрение.

Нами не затронуты другие зпизоотологйче- 
окие признаки колябациллёза и  паратифа, пото­
му что они наблюдаются и при инфекдиондых 
поносах иного происхождения, т. if. общи для 
многих или всех инфекц'яоняых поносов.

И з нашего сообщения следует, что эпизоото- 
логические особенности колибациллёза и пара­
тифа датж ны  быть учтены прй каждой вспыш­
ке поносоз у телят, так как эти данные могут 
йдужить важным дг4фере*щиальным отличием 
D общем комплексе признаков болезни. Они 
корректируют диагноз, а в , практических усло­
виях нередко сдуж ат единственной основой 
правильного диагноза этих двух заболеваний.

Горохове-гидролизные питательные среды
к. н. БУЧН ЕВ  

М агаданская производственно-диагностическая 
ветбакмборатория Дальстроя Н К В Д  СССР

А в т о р е ф е р а т

Питательные среды из семян бобовых, в 
частности гороха, доллсны представлять боль­
шую ценность, так как растительные белки 
ближе к белкам микробов и для них более 
полноценны. Д о сих пор не удавалось, одна­
ко, получить такие среды.

Причина неудач:
1) невоэмажность использовать раститель­

ные белки — глобулины — из-за обычного их 
коагулирования при кипячении;

2) трудность предох1ранения питательных 
сред от поступления в них углеводов, тормо­
зящих, как известно, рост микробов.

Нам удалась разработать методику, позво­
ляющую обойти эти затруднения, и пригото­
вить из гороха питательную среду, качествен­
но превосходящую обычные мясные среды.

Методика ■ приготовления: гороховую муку
при + 8 — 12^С в течение суток настаивали и 
отстаивали в дистиллированной воде при pH 
8,4—8,6 с добавление1М 6% 0,25-процентнон 
NaCI.

Сифоном осторожно сливали настой и гид­
ролизировали с рабочими дозами HCI и пеп­
сина (для HCL рабочая доза 1,5% acid, 
muriiat. dilut., для пепсинан—0,1% к  (Гидроли­
зируемому гороховому настою)

Гидролиз в течение 16 часов при те.мпера- 
туре -f 45—47°С. Гидролизат фильтровали до 
прозрачности. Верхнюю прозрачную часть гид­
ролизата просто сливали сифоном, и таким об­
разом фильтрации подвергался только нижний 
слой жидкости, в котором оседали не поддаю ­
щиеся гидролизу частицы.

Затем pH гидролизата быстро переводили в 
щелочной ряд до 8,4—8.6 добавлением 65— 
;0 см’ N1 расттора N a.OH  и панкреатина, 
полученного О'безжириванием 0,1% порошка из 
свежих свиных поджелудочных желёз.

В дальнейшем настой нагревали в водяной 
бане до + 4 5 —47°С и выдерживали при этой 
температуре в течение ЗК  часов.

Просветление среды: а) подкисление до
pH 6,2—6,4, кипячение в течение 15 минут,
фильтрация; б) перевод pH в щелочной ряд
до 7,6—7,8, кипячение в течение 15 минут,
фильтрация; компенсация потери среды при
кипячении добавлением дистиллированной во­
ды; установление pH требуемой величг1ны.

Стерилизация среды —■ 30 минут при 0,8 атм 
(наличие до 0,5%' углеводов). Полученная та ­
ким образом желтоватая среда при стерилиза­
ции не выделяла белков.

Добавление к такой среде 0,5% азотнокис­
лого аммония (NHiNOa) сильно стимулирует 
рост рожистого и особенно бруцеллёзного 
микробов и меньше рост микробов кишечно­
паратифозной группы.

Выводы
!. При гидролизе белков гороха в соляной 

кислоте с ' пепсином и панкреатином могут 
быть получены питательные среды, превосхо­
дящие мясные.

Лучшими средами для микробов рожи, бру­
целлёза и кишечно-паратифозной группы яв­
ляются горохово-гидролизные среды с 0,5% 
азотнокислого аммония (NHiNOs).

2. Требовательные микробы (бруц'йллы и 
др.) растут на горохово-гидролизных средах 
лучше, чем на мясных.

3. Сырьё для горохово-гидролизных сред в 
60—80 раз дешевле сырья для обычных мясо- 
пептонных сред.

4. Теоретически не долж но встретиться пре­
пятствий к использованию горохово-гидролиз­
ных сред в производстве биопрепаратов.

В настоящее время на этих средах приго­
товлены: il) формолвакцина рожи свиней;
2) формолвакцина паратифа телят, 3) бруцел­
лёзный антиген для РА; 4) пуллёрный анти­
ген для капельной агглютинации на ББП ;
5) антиген для диагносцирования паратифоз­
ного аборта кобыл РА.

Контроль этих биопрепаратов успешно за- 
канчиваетгл.

1 Эта! довы  определяю тся тиграцией .вяачал* НС1, «. йотом *»лсива. 

2 «Ветрринарня» № 2—3



к л и н и к А

Этапное лечение проникающих ран груди у лошади
Доктор ветеринарных наук Н. Д . М Е Д В Е Д Е В

Опыт ветерннарной военно-полевой хирургии 
прошлых вой’Н и настоящей войны с немецкими 
фашистами показал, что в тыловые лечебные 
учреждения (’ДВЛ, АВЛ, ФВЛ) поступает лишь 
очень небольшое число лошадей с пронтклю- 
щик1:1 ранами гр.уди. Вместе с тем отмечается 
дов'ольно низкий процент выздорозления лош а­
дей, попадающих в ветлечебные учреждения 
армейского или фронтового тыла.

П оскольку трудная клетка лошади занимает 
около 25% всей поверхности тела л предстяв- 
ляет'доБО льчэ крупную цель для поражения, 
нет никаких оснований предполагать, что веро­
ятность огнестрельных раненкгй грудной клетки 
меньше, чем других участков тела, например 
головы, шеи, конечностей и т. п. |

Незначительное поступлс::ие в тыловые л е ­
чебные учреждения лошадей с проникалошим;;! 
раяениям'и груди можно объяснить двумя при­
чинами:

1) ранения ® этой сло1жной анатомичеокой 
облаетй тела лошади в большинстве сл:учаев 
см1ерт€льны;

2) увеличеялю смертрюсти способствует от­
сутствие научно разработанной и рациональной 
системы этапного лечения, которая могла бы 
повысить процент выздоровления.

Мы взя.та на себя задачу на основе личного 
опыта и экспериментальных работ других ис- 
.следователей ознакомить военных ветврачей с 
сов-ременными достижениями науки и практики 
по затро1гутому вопросу.

Классификация ранений
По характеру ранящих предметов проникаю­

щие ран.ения груди w r y r  быть пулевые, оско­
лочные, причинённые холодным боевым ору­
жием и случайными предметами.

1То л<брфологической картине различают:
А. Р а и ы с л е п ы е ,  когда имеется только 

одно (входное отверстие. В этих случаях раня- 
щте предметы очень часто застревают во вчу- 
тренних органах или же леж ат свободно в пле­
вральных полостях.

Б. Р а н ы  с к в о 3 н ы е. когда имеются 
входное и выходное отверстия, соединенные ра­
невым канало>г. Эти ранения чаще наблюдаются 
при поражеш1ях ружейно-пулеметным огнём с 
близких дистанций. Здесь также iie исключает­
ся возможность застреваиия в раневом ка,нале 
частиц, оторвавшихся от оболочки пули, частиц 
ко:тского снаряжения, увлекаемых деформи.ро- 
ва,нной пулей или о,сколком снаряда, .мины, 
ручной гранаты и авиабомбы.

iB. Р а н е н и я  к о м б и н и р о в а ,н н ы е, 
когда один ч  тот же ранящий предмет проби­
вает грудную сте»к.у, диафрагму и лрсаикает

18

в брюшную полость. Такие ранения наиболее 
вероятны при поврежден.ш! гр}дной клетки в 
нижней её половине, начиная с 7-го ребра до 
ЛИЯИЕ1 прикрепления диафрагмы.

Г. Р а н е и и я ■ м |Н 6 ж е с т в е и н ы е, когда 
грудная «летка поражается многими осколками. 
Эти ранения чаше причиняются ручными гра- 
наталм или мина'мя.

П о характеру повреждённых тканей и сопут- 
ст.дующих осложнений проникающие ранения 
грудя могут быть с переломами рёбер, с позре- 
ждение.м внутренних органов, осложнённые 
пневмотораксом или ге.мгтораксом.

Пневмоторакс гмЬжет быть:
.§) о т к р ы т ы й ,  когда через рану засасы­

вается в'оздух в iMotoeHT вдоха лошади и вы­
талкивается нар13'Ж1у в  момент выдоха;

б) з а к р ы т ы  й, когда некоторое количество 
воздуха дроня'кает цзвне в плевральную по­
лость в момент ранения; в дальнейшем по- 
ступленне воздуха прекращается вследствие 
закрытия раневого канала сгустком крови или 
с.мещённыии тканями;

в) к л а п а н н ы й ,  когда воздух засасывается 
в люмент вдоха ч ф ез  рану грудной стенки или 
чаше через рану крупного бронха «  не может 
выйти обратно в момент выдоха; этот вид пнев­
моторакса нак1более опасный, вследствие нара­
стающего сдавливания лёгких и сердца;

г )  о д н о с т о р о н н и й  и л и  д в у с т  о р о  :Н- 
н и й — у лошадей вследствие вариабильности 
анатомического строения средостения очень ча­
сто отмечается двусторонний пневмоторЗкс да­
же при одностороннем ранении грудной стенки.

Проникающие огнест4>ельные ранения груди 
у лошади следует рассматривать как тяжёлые 
пов1реждени1Я военного fBpeMeHH. Тем не менее 
.результаты лечения мопут быть значительно 
улучшены при свосаременном и прааильиом 
этапном лечении.

Клинические признаки
Клиническая картина при проникающих ранах 

груди у лошадей чрезвычайно разнообразна в 
зависимости от: а) места ранения, б) величины 
раны, в) характера и степени пов'реждения вн|у-* 
тренних органов, г) эластичности лёгких, д) не­
которых инжяаидуальных особеяностей.ра'неной 
лошади, /напри.мер упитанности, резистентаости 
защитных функций и т. п.

При пулевых или мелкоосколочных ранениях 
входное и выходное отверстия могут быть на­
столько малыми и некровоточивыми, что с тру­
дом обнаруживаются в ше.рстном покроае. В 
других ж е случаях, когда пуля на своём п у м  
ло.М1ает ребро, выходное отверстие сравнительно 
велико и может быть без особого тр’уд'^ свое­
временно обнаружено.



п р и  раиенйях с близкйх дистанций, когда р а ­
нящий предмет имеет значительный запас кние- 
тической энергии, как правило, наблюдается 
обширное ;разру'Шение лёгочной ткани, крупных 
кровеносных сосудо1В, сердца, а при комбини­
рованных ранениях — печени, селезёнки а  ina- 
полненного жидкостью ж елудка. Такие ранения 
обычно заканчиваются смертью лошадей в бли­
жайшие часы.

При ранениях с  дальних дистанций лошади 
проявляют кратковременное бе1спокойство, бы ­
стро устают, нарастает общая депрессия. Отме­
чаются: шаткость, одышка, потливость в  обла­
сти шеи и пахов, мышечная дрожь, сердечная 
слабость, иногда глухой, болезненный 1̂я«иель. 
Дыхательные шумы ослаблены или прислуиш- 
ваются своеобразные свадстящие шумы (при ра­
нениях крупного бронха).

При сквозных ранениях мысленная проекция 
раневого канала даёт возмажность судить о 
вероятных повреж деиж х тех или иных внутрен­
них органоэ. В случаях комбинированного ране­
ния я  ближайщпе часы .могут разв1иться перито­
неальные калики и .разлитой септический пери­
тонит, острое малокровие или шоковые явления.

При круан'оосколочных ранениях ранев.ые от­
верстия 1Мог|ут иметь са1мую разнообразную фор­
му и величину.

При зияющих ранах, сопровождающихся от­
крытым пневмотораксо'М, при каждом (ВДОхе и 
выдохе воздух с щумюм проходит через ране­
вое отверстие, одновремеино н.араст.а.ют сямлто- 
мы плеврального шока и кислородного голода- 
вия. Степень развития последних двух явлений 
завноит от состояния нервной системы, проник- 
яовения воз.духа через средостение в противо­
положную плевральную полость, эластичности 
лёгких и силы колебания средостения.

Шок является следствием раздражающего 
дейсгпв1ия .вне.шнего воздуха на плевральные по- 
вержност-и и бл|ужда1ющий нерв, лежащий в  сре­
достении. Чем резче поступает воздух через 
paweBioe отверстие груди, чем больше колляби- 
рует средостение, тем ярче прояв.ляются шоко­
вые явления.

У яекоторых лошадей, даж е при самых .не­
значительных ранах в костальной плевре, на 
первом .плане развиваются тяжёлые симптомы 
асфиксия, если воздух через средостение про­
никает в противоположную плевральную по­
лость, и лёгкие очень эластичны.

Экспер.нментя.льн1ыж^ .р а б о та м 'И  А. В..Тверец- 
кого установлено, что лошади, страдающие х р о ­
нической альвеолярной эмфизелюй с плохой 
эластичностью лёгких, сравнителыно хорошо 
переносят даж е двусторонний отирытый пнев­
моторакс.

Более значительная группа лоша.дей перено­
сят открытый олносторо1нний, а иногда и дву- 
CTqpoHHiHft пневмоторакс .достаточно легко. В 
наших опытах некоторые лошадч с открытым 
пневмотораксо;м на1Х0.дили«ь ,в течение часа в 
прекрасном состоянии (они o i x o t h o  принимали: 
корм; одышка слабо выражена; пульс почти 
без изменения), хотя и у этих лошадей отмеча­
лись потлэдость, мышечная дрожь, повышение 
артериального давления, учащение акта дефе- 
катеи, т. е. начальные и слабые симптомы шоко­
вых явлений.

К ак показали наши наблю.дения, в открытой 
плевральной полости спадение лёгких в боль­
шинстве сл'учаев непатное и неравномерное.

Спавшееся*,лёгкое лежит .в глубине ялевргль- 
ной полости и оттеснено к средостению, оно 
слабо экскурсирует. Наибольшая ч;тепень спа- 
ден'ия отмечается у  его к о р н я .  Во В 'р е м я  вдоха 
о15ъём его заметно увеличивается, г л а з н ы м  

образом в направлении нижних боковых и зад- 
и ж  отделов. При выдохе лёгкое приближается 
к костальной плевре и в конце выдоха иногда 
частично соприкасается с иею вследстане от­
теснения лёгкого средостение.м, которое при 
выдохе прогибается в напра1влении вскрытой 
староны грудной стенки. В ко.ние .выдоха 
(Наблюдаются усиление струи выдыхаемого воз­
духа из ноздрей 5i шу.мы Т1рения .плевры.

■Отсюда мож.но сделать вывод, что эластиче­
ская сила лёгкого ̂ лошади не во всех отделак 
01дина.к0ва, и в передне-нижних участках эла­
стичность И1Х так незначительна, что даж е при 
вскрытой грудной клетке способна произ1во‘дить 
эксиурсии. О чев1Д!Н0, здесь проявляют своё 
действие указанные выше дойолн.ительные ды ­
хательные факторы.

Нашими совместньши работами с А. В. Т®е- 
рецким выяснено, что несмотря на кишнически 
выраженное кислородное голодание при нали-
Ч.ИИ пневмоторакса минутный объём выды.хае- 
мого аозду1ха больше, чем до наложения пнев- 
MOTOipa.Kca. Увеличение минутного объёма идёт 
за счёт учащ1е1ния ды.ха.ния, которое становится 
менее полноценным; к  тому же увеличивается 
значение вредного пространства при уменьше­
нии каждого выдоха. .Но в основном явления 
гипоксемяи должны быть объяснены тем, что 
газообмен, а следовательно, яртериализацкя 
крови идёт то.лько в верхушечных долях лёг­
ких; в других ж е участках, например у их осно­
вания, окисления притекающей крови из-за от- 
оутств-чя дыхательных экскурсий почти не про­
исходит, так что аттекаЮ'Щая кровь оказывается 
мало насыще'нной кислородом.

Хотя, по некоторым литературным данным, 
лёгкое у животных спадается лишь в  том слу­
чае, если раневое отверстие в костальной плев­
ре превышает диаметр крупного бронха, .мы на 
основании своих опытов не можем с этим со­
гласиться. Мы наблюдали, гибель одной лошади! 
от асфиксии, хотя величина раны не превы­
шала 3 мм.

)Само собой rtOiHHTHo, что чем бо.льше раневое 
отверстие, тем резче проявляется раздражаю ­
щее .действие воздуха на плевру и .средостение. 
В таких сл1учаях шоковые явления и кислород­
ное "голодайте обычно наслаиваются друг на 
друга и вызывают у раненого ж,ивотного более 
тяжёлую  клиническую картину.

Спо!рным и неразрешённым остаётся вопрос
о сущ€СТЕава;нии у  лошадей iB задней части сре­
достения естественного отверстия, от которого 
зависит одно- .или двустороннее спадение лёг­
ких при односторо.ннем проникающем ранении 
грудной клетий. Франк, например, ка.тегориче- 
ски отрицает оуществов.ание каких-либо есте­
ственных отверстий в средней и задней частях 
аредостения. Кл,имо1в признаёт наличие у взро|С- 
лых лошадей сообщ.ения между о'бои.ми плев­
ральными .мешками через с р е д о с т е 1 Н я е .

В наш.их эксперименгай по травматическом-у 
пневмотораксу у 13 лошадей в  возрасте от 7 
до 15 лет мы в 8 случаях (М огли о.тметить по­
ступление .воздуха через средосте1Ние в проти­
воположную плевральную полость.

Основ1н ы «  .клииическими .данными для нали­
чия воздуха н закрытой пле'в.ральной полости, 
т. е. одно- или двустороннего пневмоторакса
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При oanocTOpiiHHeM р^иения грудной клетки, 
служат расхождения в  показаниях перкуссяи и 
аускультации.

(При п о л н о м  спадении лёгкого коробочный 
п е р к у т о р н ы й  зв'ук о п р е д е л я е т с я  п о  всей г р у д н о й  
клетке. Задние г р а 'н и ц ы  э т о г о  з.»ука со.впада!К)1Т 

с лииией п р и к р е п л е н и я  .диафрагмы. При а|ус- 
культацаи слабое в е з и к у л я р и о е  дыхание только 
в передних и иижнлх участках груди.

При «ебольшом катичгстве воздуха в плев­
ральной полоста и неполном спадении лёгкого 
коробочный ле;рк,уторный звук такж е ра.слро- 
страняется по всей грудиой стенке, но везику­
лярное дыхание прос.Т|ушивается и по заднем|у 
краю частично спавшегося л ^ к о го . Задние гра­
ницы лолуспавшс1рося лёгкого отодвииуты впе­
рёд и обычно прэходят по линии седалищного 
бугра под 13— 14 рёбрами. В верхних участках 
груди дыхаиие ее проо(Л|ушивается.

Если в плевральной полости воздух отсут­
ствует и амеетгя только ксмгаемсаторная эмфи- 
se.Mia лёгких, ycилeiK:Hoe везикулярное дыхание 
хорошо прослушивается по всем)у полю лёгких. 
Задние границы лёгкого несколько отодвИ'Нуты 
назад. Перкуторный звук ясный.

Изменения в сердечно-сосудистой системе 
при травматическом пневмотораксе у лошадей 
выражаю|тся в разю тии главным образам сер­
дечной слабости, особенно при эксудативном 
плев1р|Ите. Пульс в  первые сутки после ран'Эиия 
у некоторых лошадей без изменений или увели­
чен на 10— 15 ударов в  минуту. К ак  правило, 
отмечается повышение систолического артери­
ального давления до 180 мм, усиление вто'рого 
тона. Скорость кровотока. П0видим10му, не из­
меняется, так как при (внутривеино-м :вве,1енни 
некоторым лошадям цктитона с одназ|ременной 
записью дыхательных дв.чжений на кимографе 
пол|учены одинаковые пок,аза!№ия как до, так 
и после наложения пневмоторакса.

'При гематораксе отмеча^юггся явления острого 
малокровия, .расстройства сердечной деятельно­
сти, качественные изменения пульса, дыхания 
и скопление в плевральной полости Е1:з л и в ш е й с я  
крови (горизонтальное притупление в нижних 
участках груди при отсутствии здесь дыхатель­
ных Ш у‘М|Оз).

Этапное лечение
Этапное лечение в основном сводится к: 

а) своевременному распознаванию пулевых ране­
ний; 6) остановке внутреннего кровотечения;
в) предуареждеиию 'развития шоковы-х явлений 
или к  борьбе с развивающимся шоко'м; г) про­
филактике раневой инфекили; д) закрытию 
пневмоторакса; е) искусственному расправле­
нию слав1Ш€гося лёгкого; ж) предупреждению 
развития смертельной слабогти сердца; з) ус- 
тра.нению угрожающих явлений при развиваю­
щейся эмпиеме.

После обстрела противнико'м войскового со­
единения ружейно-пул'емётны.м огнём красно­
армейцы обязаны внк1мательно осмотреть лош а­
дей. П оскольку малые раневые отверстия, при­
чинённые атадкими пулями, скрыты шерстным 
noKpoBONj и часто не кровоточат, при обследо- 

. вании надо обращать внимание на (участка скле- 
ившихоя волос.

Кратковременное беспо-койство лошадей с по­
следующей депрессией, быстрая утомляемость, 
появление одышки, мышечной дпожи, потливо; 
сти могут служ(ить основанием для подозрения 
на наличие проникающего ранения груди или

живо'та. (В ЭТИ.Х случаях люшадь должна быть 
немедленно освобождена .от работы и псчдверг- 
нута детальна.му осмотру.

При иезияющих pawaix ветсостав прежде всего 
об(раща1ет я»и'.М|а̂ н;и1е (на возм1ож1но.сть внутреннего 
кровотечения. В случаях обнаружения явлений 
острого .малокрови(я и скопления изл^-явающейся 
крови в плевральной полости необходимо при­
нять срочные (меры к  (остановке внутреннего 
кровотечения.

(На ветфельдшерском пункте или ПВП ране­
ным лошадям (В1ВОДЯТ внутривенно 150—200 см“ 
10-(Процентного раствора х.ло(ри1сггаг|0 кальция 
илгл хл,0|ристого натра.

.При сардечной слабо'сти вводят подкожпо 
2 ам’Пулы камфарного масла. Полезно яо'шадь 
напоить, а в- зимнее Е|ремя 3(а(Щитить от охла­
ждению. '

(Вокруг раны выстригают .шерсть, кож у сма- 
зы,вают (Настойкой иода, в .начальную часть ра­
невого (Канала со стороны (входного и выход­
ного отверстий глазной пипеткой’ вводят 2—3 
капли настойки (иода, раны закрывают ватею- 
кол.иодийной повязкой.

(После оказания первой по(мощи ра«е1,чую ло­
шадь ср0Ч(Н10 эвакуир(уют в ПВЛ или ДВЛ.

На (последую щ и х атапа(х л еч еб н ы е .м ероприя­
т и я  с в о д я т с я  к  б о р ьб е  с  о стр ы м  м алокро 'вием  
и к поддержа.Н(Н.ю р аб о т ы  с е р д ц а .

В случаях нараста.юще(го гематоракса л|учшее 
оредство для остановки внутреннего кровоте­
чения — переливание крО(ви, стаб.ялизиро(ва(нной 
хлористым ка.льцием.

(Поскольку (В услс(ви ях  ПВЛ во зм о ж н ы  з а ­
т р у д н е н и я  .в выбО|ре д о н о р а , з д е с ь  м о ж н о  (реко- 
м е в д о в а т ь  а|утоге.мотра1Нсфузию.
, Д ля этой це.чп пробным троакаро.м с со'блю- 

лением правил асептики делают пункцию плев­
ральной полости в 6—7-м межрёберье, собирают 
вытекающ,ую крювь (В чиспую бутыль, в которую 
предварительно наливают 10-процентный ра­
створ хлористого кальция — 150 см’ на 1 л  кро­
ви. Собранную К'роиь фильтруют через 3—4 слоя 
стерилюо(ванной марли, (Подолревают до темпе­
ратуры тела и вводят в ярем1Н|ую ^вену.

Тюмимо (гемостатического действия этим 
устраняется сдавлазание легких и сердца 
излившейся кро(вью; кроаь, (Взятая из плевраль­
ной полости и ■введё'нная обратно в сосудистое 
русло, выполняет свойствен.Ч(ую ей физиологи­
ческую функцию; следовательно, это мероприя­
тие одновременно у!С,тра1няет явления острого 
малокровия.

В целях ( П р о ф и л а к т и к а  раневой инфекции и 
развития ГН.0ЙН0-ГНИЛОСТНО1Й плевропне(в^мо(нии на 
последующих этапа'х эвакуации в течение 6—7 
суток необходимо давать лошади внутрь по 
30—50,0 белого или красного стрептоцида и 
ежедневно В(ЭОдить (в(ну(тривен(п0 по 300 см* 
2О-П|роц0нтного раствора тлюкозы (на Ю-про- 
центном винном спирте.

П о опытам кафедры эпизоотологии Военно- 
ветеринарной академии, красный стрептоци(Д це­
лесообразнее вводить (В !в;ен(у в оочетаеип с 
глюкозой и винным спиртом по следующей про­
писи: 40-1Пр|О(центный pacTBOip глюкозы, 30-про­
центный винный спирт —■ 250 см", красный 
стрептоцид — 5,0.

При о тк р ы то м  пн евм отор 'аксе  н ео б х о д и м о  п р е ­
жде в с е г о  б ы ат р о  за к р ы т ь  зияющую р а н у  гер­
м ети ческ о й  п о в я зк о й . Эта пов(Язка д а ж е  в  са­
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мых тяжёлых с-1учаях может сплйти раиеиую 
лошадь от неминуемой габели вследствие шока 
и асфиксии.

Д ля  примера 1̂ ри|Водам случай из наших 
экоперим0дталы1ы.х 1работ.

Кобыла Лихая, 9 лет, обозного сорта. Тотчас 
после вскрытия Плевральной полости в 10-м. 
межрёберье на протяжении 11 см у лошади в 
течение 2 минут наблюдалось резкое обндее 
возбуждение. Дыхание — 36, пульс — 42, едва 
ощутимый. Через 7 минут мышечная дрожь, по­
холодание ушей, крыльев носа и конечностей. 
Первоначальная бледность слиаигтых оболочек 
с.менилась цианозо.и. Через 10 .минут общая д е ­
прессия, акт дефекации; мышечная дрожь и 
общая слабость нарастают. Через 15 минут вто­
рой акт дефекации. Раневая поверхность присы­
пана салициловым натром, часть порошка в мо­
мент вдоха попала в плевральную полезть. 
Вновь появилось резкое возбуждение. Состоя­
ние лошади тяжёлое. Пульс не прощупывает­
ся, резкий цщаноз слизистых, частое открыва­
ние рта для захватывания воздуха, холодный 
пот, подкожные вены переполнены. Лошадь 
едва держится на ногах.

Взиду угрожающего состояния окружность 
раны смазана настойкой иода и наложена герме­
тическая повязка. Через 7 ми1Н|ут общее состоя­
ние заметно улучшилось, лошадь стоит спокой­
но, цианоз уменьшился, шульс 160, удоалетво- 
р'ителыного «алолнения. Дыка1ние 36. Через 50 
минут после 'Наложения герметЕтеской пояязки 
общее состояние « сердечная деятельность н а­
столько улучшились, что лош адь была в со­
стоянии пройти шагом 4 км в течение 1 часа
10 минут. В пути лошадь передвигалась нор­
мально, особой усталости не отмечено. Тотчас 
после про1В10дки температ1ур1а тела 39,5°, пульс 
120, |удоалетаорительн1ого я.ашхтнвнии, мышеч­
ная дрожь почти исчезла, кровяное давление— 
максимальное 130, .vIlини.мaльнoe 45.

Повязка снята для'хирургической обработки 
раны. Снова резкое возб.уждение, падение кро­
вяного давления, (сердечнрй деят!елмтости ,и 
HiapacTaiiEie цианоза.

После хирургического закрытия пневмоторак­
са состояние лошади -вновь улучшилось. П ульс 
удовлетворительного наполнения.

И з этого примера видно, что даукрашное раз­
витие шоковых явлений и асфиксия- быстро лик- 
вадн;р01ва1но закрытием нар^^жной раны. Это -ме­
роприятие настолько быстро облегчало тяжёлое 
состояние раненой лошади, что она буквально 
ожиЕ-ала.

Нес.мотря на то что в  наших опытах некото­
рые лошади сравнЕЦтелыно легко переносили от­
крытый пнев'моторакс в течение часа, требова­
ние разднего закрытия пневмоторакса остаётся 
в силе, хотя бы в целях профилактики 1в?го(рич- 
ной -раневой инфекции.

И з литераггурных источников и медицинской 
кливической практики известно, ч<го njm  остав­
лении пневмоторакса открытым) свыше одного 
часа ;в дальнейшем неминуемо развивается тя ­
ж ёлая форма плеврита и даж е -эмпяем1а.

Первую лечебную помо-щь лошади при от­
крытом пневмотораксе оказывает на поле боя 
красноармеец. Д ля этого он обязан закрыть ра- 
цу чистым подсо5н1Ы.м -м-атериалом, например 
вчетвб'ро сложе1!1ным аолюгеицем, вдвое слож ен­
ным, не бывшим в употреблении носовым тлат- 
ком, сверху налож-ить сложенную попону или

другой за>ье»яющий материал и всё это укре­
пить двумя троками-, чтобы надёжно прекра­
тить движение воздо’ла через рану, ai после 
перевязки немедленадэ доставить раненую л о ­
шадь 3 ближайшее лечебное учреждение или 
ветфельдшеру своего подразделения.

-Ветфельдшер подрааделемия или П ВП  обязан 
снять первичную -пО'аязку и, не -выстр^Агая шер­
сти, ибо это С13яэа,но с опасио-стью -попа-дания 
её в  плевральную полость в NroMe-нт вдоха л о ­
шади, ̂ пусто смазать окруж-ность раны настой­
кой иода. Если -на поверхтюсти 1раны окажутся 
««ородные тела (клочья шерсти, кусочки -кон­
ского снаряжения, лрилиггша-я грязь и т. п.), 
ах  необход-и.мо удалить пинцетом. Ра.и-е-зую по­
верхность присыпать по-рошк-ом белого -или 
красного стрептоцида, а при отсутствии их ак­
куратно смазать настойкой иода и наложить 
окклюзионную (герметическую) повязку. Нено- 
сред-ствеин-о на рану кладётся вдвое -сложенная 
стерильная марлевая салфетка, п-озерх — нуж­
ное количество гигроскопвдеской >ваты, кусок 
клеенки или вощёной бумаги, и всё это прочно 
покрывается тканевым бинто-м или сшитым -в 
два-—три раза троко.м.

|После закрытия pianbi п-01вязк-0й ввести лош а­
ди подкожно две ампулы камфарн-ого -м-асла и 
немедленно эвак-уирова-ть её в  П-ВЛ.

1Категорнчески запрещается зонднров1ать иди 
исследовать пальцем -ран-евой канал и -цромьГ- 
вать -paiH;y аити-септическими жидкосиями.

Пр-и ofcyTCTiBffi-t -материала для окклюзионной 
повязки pawy можно закрыть массивным: оухи-м 

. та-м’поном, укрепив его в-ремемным-и швами. Од­
нако этот способ не гарантирует от развития 
обширной -подкожной эмфиземы вокруг раны.

Первая |В;раче-бная и радикальная х;ирургиче- 
ская помощь при открытом пневмотораксе, как 
правило, должна быть оказа-ва в  ПВЛ. Откла­
дывать эту помощь до Д В Л  целесообразно лишь 
в -тех сл-учаях, когда а) Д В Л  расположен не 
далее 10 к-м от -ПВЛ, :и ранену-ю лошадь без 
задержки мо'жно иаанач-итъ к эвакуации; б) 
п-редста1вляется возможность 3iBaKiy»poBaTb ло­
шадь на автомашине.

Са-.чо собою понятно, что при тяжёлом со- 
‘Стоянии раненой лошадч эвакуация против.о- 
покаэана до улучшения её здоровья.

iB П В Л  перед снятием первичной повязки для 
ocMioiTipa -,раны необ.ходимо произвести общее 
к-тин-и-ческое обследование раненой лошади, об­
ратив особое -В|Ж̂1мание на степень развития шо- 
ков-Ы'Х явл-е-ний -и кислород-но-го голодания.

В тяжёлых случаях шока и а-сфикс-ии необ­
ходимо ввести внутривенно две ампулы 20--цро- 
цеятного раствора кофеина и подкожно — две 
а'млулы камфарного -мас-ла. Через :15—20 минут 
внутр-dBeHHo 200—300 см^ ЗО-процентного вин­
ного спирта.

Снятие повязки и (хирургическую обработку 
раны -следует отложить на 1—2 часа, пока л о ­
шадь отдохнёт и у  неё пройд-ут шоковые явле­
ния.

Хир]ургическая обработка раны и х-иру-ргиче- 
С:Кое закрытие -п-н-евмотара.кса требуют большого 
вж1-маиия, тщательности и быстроты. Это очень 
ответственный момент в работе врача.

Посколь-Kiy после снятия повязки появляется 
резкое возбуждение и вновь тара-стают шоковые 
явления И асфиксия, возникает необходимость 
в прочной фиксации лошади в стоячем патоже- 
Н!Ш. Класть лошадь -не -рекомендуется, так как
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этим'Приёмом можно ускорить её смерть от 
асфкксии (почтя выпадае1Т функция дыхдаель- 
йЫ'Х дв'ижешй грудиой кл€тк.и здоровой сто­
роны).

Техника хирургического закрытия таевмото- 
ракса заключается в следующем.

/̂Г1вред снятием нижнего слоя первичной по­
вязки окружность раны см азы м ю т на|Огойкой 
иода (по шерсти).

При обследовании раны иижняй слой повязки 
лрдаткрывают частями и ияследовательно яа 
всём протяжен,Ш1, чтобы без иужды не допус­
кать сильной цирмуляции доздуха и не ус|угу'б- 
лять этим шока.

Попутно удаляк>т пинцетом грубые и хорошо 
видимые инородные тела и сгустки кровсл

После ревизии раны и снятия повязки помощ- 
кик широко раскрывает рану крючком, а хирург 
захры'вает зияющее отверстие стерильным там­
поном из М1арлев'0й салфетки и ваты. Тампон 
должен быть такого размера и так вложен, что­
бы он ,не касался шерстной поверхноотя краёв 
раны, не вносил с раневой поверхности в п.пев- 
ральчую полость загрязнения и сгустки крови, 
дбсхаггочно герметично закупоривал раневой ка­
нал и не мешал обработке окружности: раны.

В окружности |ра«ы (в радиусе яе менее 
’10 см) выстригают или выбривают шерсть. К о­
ж у смазывают настойкой иода.

В зависимости от характера >ралы и общего 
состояния животного решают вопрос о  методе 
обезболивания (морфий подкожно, новокаин 
мес-гно или Б и н л ы й  спирт виут.ризеино). Местное 
обезбагиваяие можно осуществить м1еггодом ин- 
фильт1рации или методом блокады .межрёбер- 
ньгх нервов.

П осле этого извлекают тампон «  ножницами 
Купера иосекааот все св'исающке ло'хмотъя и 
обрывки мягких тканей. В этот мотеда нужно 
прочно фиксировать пинцетом отсекаемые ткани 
и внимательн'о следить за те.м, чтобы они не^ 
попадали о п«1ев;раль1Н1\’ю полость в момеит 
вдоха.

|ИсС|екать повреждённые тканк^ н^жио эконом­
но (частичное иссечение), чтобы без нужды не 
увеличивать размер ран.ы, иначе мопут встре­
титься непреодолимые затруднения при нало­
жении швов.

При переломе рёбер острые края их необ.хо- 
димо П'рЕитупить :к о ж н я ц а м 1И  Кулера, не ст]ремясь 
орезать толстый слой. Мелкие и потерявшие 
связь с надкостницей отломки ребра удаляют 
пинцетом. Если поверхность перелома явно эа- 
лрязнена, её  очищают острой ложкой.

|При Бда'влеиных переломах ребро вправляется 
пальцами, введёнными в плевральную полость 
через существующее раневое отверстие, или ж е 
концы отломка оттягазаю т на:руж|у при помощи 
щипцов Мюзо.

После хирургической обработай всю раневую 
поверх)ность густо припудривают по(рошком бе­
лого или красного стрептоцида, а при отсут­
ствии этих препаратов очищатот 'раневую по- 
BeipHocTb тампоном, слегка овлажнёиным в ра­
створе риванола. Рану затежаю т нагл|ухо пре­
рывистым швом (шёлк №  4). Швы накладывают 
однов|ременно яа noaetpxH O C T H iyro фасцию и под­
лежащ ие мышцы. Чтобы уменьшить зияние ра­
ны, первый шов целеоообраано на1{лады1вать 
в централыяой её части. Расстояние -между 
ш вами— 10— 15 мм.

Поскольку при огнестрельных и случайных 
ранах края ялеары охазываются разорааяны»№.

тлож етаге отдельного шва на плевру в  боль­
шинстве случаев практически не осущестаноио.

П осле закрытия пневмоторакса .реко.мендуется 
частичное ушивание кожной раны с обязатель­
ным оставлением в  ниж'нем её крае свободного 
стока для вЬспалительного выпота.

Если ipawy кожи ушить нельзя, её густо щ)и- 
лудрсАвают стрептоцидом. В заключение вакла- 
дывают защитную клееную или бандажяую по­
вязку.

После наложения шва и повязки необходимо 
уточнить, «е входит ли воздух через средосте­
ние 3 противоположную плевральную полость, и 
принять меры к  откачиванявд из плевральных 
полостей воздуха с целью расправления спав­
шихся лёгких и восстановления в них нормаль­
ного газооб.мена.

Ьоздух из плевральных полостей отсасыватот 
при помощи толстой иглы, |резяновой трубки 
и шшрЕща Ж анэ.

Вблизи закрытой раны или через 12—15-е 
межрёберья, отступая на 20—25 см от медиан­
ной линии спины, в плевральную полость вка­
лывают иглу с резиновой трубкой. В свободный 
конец трубки вста.вляют наконечник шприца и 
пытяги&ают поршень до отказа. Затем зажи>мают 
пальца'ми канал резиновой трубки, снимают 
шпр-иц, выталкивают воздух и вновь повторяют 
те ж е приёмы.

У мелких лошадей достаточно откачать из 
каждой плев.ра<льной полости 10 л воздуха, у  
средних — 15 и у крупных — 20.

Ч тобы  предупредить развитие эмпиемы или 
образование обширных внутриплеаральных спа­
ек,. через эту же иглу после откачивания воз­
духа полезно ввести в плевральную полос5тъ 
100 см® подогретой ревеозибельной эмульсии 
белого стрептоцида или 50 см’ 20-процентного 
камфа.ргюго -масла.

На последующих этапах послеоперационное 
лечение проводится по той ж е схеме, как и|при 
проникающих цул-евых ра:н>ени»х груди.
■ П осле закрытия пневмоторакса и откачива­

ния воздуха раненая лошадь подлежит времен­
ной госпитализацни (яе свыше 24 часов), а за­
тем ээакуации автотранспартом непосредотвеи- 
мо в АВЛ, .минуя промежуточные этапы.

Если же автотрднспорт отсутствует, лошадей 
доставляют в Д В Л  походным порядком. Перед 
эвакуацией лошадям вводят две ампулы кам­
фарного масла. Эвакуировать лошадей надо 
медленным шагом, предоставляя им десятими- 
нутный отдых через каждый километр пути.

Если лошади с проникающими ранениями гру­
ди поступают iB Д В Л  после |рааикальной хирур­
гической обработки на предыдущем этапе, то 
здесь после кратковременного отдыха и дачи 
стрептоцида, Глюкозы, винного спирта тужно 
принять .меры к немедленной транспортной эва­
куации их иепосредствеяио в АВЛ (минуя отде­
лы ЭВЛ) или ж е госпитализировать в течение 
5— 10 суток.

Прй благоприятном клиническом течетгии се- 
розно-фибриноз1ного плеврита следует избегать 
каких-либо активных хирургических вмеша­
тельств (преждевременного онятия швов, пуик- 
ций лрудной полости и^т. п.)- Лишь при значи­
тельном скоплении в ' плевральных полостях 
жидкого эксудата, который сдавливает и яв- 
рушает функцию лёгких и сердца, BOSBHiKaefr 
необ.ходн.\«зс.гь в опорожняющих пункциях.
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Осложления плеврита эмпиемой или ограли- 
чадны'Ми фокусами нагноения следует ож!ида/гь 
на 6—8-е рутки после }.:а1ненйя. Основные при­
знака этого осложнения: |резко« яа^рлстание 
оерлечной слабости и общей депрессил; пояз- 
ление симптомов, свойственных сепгкколиемии 
(частое Поверхностное дыхание, цианоз и жел- 
т.ушяость с-тизистых оболочек, усллея.ие пери­
стальтики, вплоть до селти'ческого поноса), 
лихорадка яепостояяного типа (у истощённых 
лош.алей температура может быть нормальной 
или слегка повышенной), .прогрессирующее ис­
тощение и общая слабость.

Самый надёжный метод диференциальной 
диагностики — пробная пункция; но при про- 
ннкающих ранениях груди необходимо учиты- * 
вать своеобразное образование замкнутых, 
ограниченных камер п различную гл|убил|у ско­
пления жндк!гк п р о д р т о в  воспалени?.

При спавшихся лёгких и наличии раны в 
средних участках грудной стейки эксудат 
скапливается в BeptXiHx участках груди, тогда 
как в мижннх участках, где >мы привыкли вст1ре- 
чать экоудат при закрытых формах поережде- 
»ия, его может и иг быть.

Такое, на первый взгляд, яеобычайное явле­
ние объясняется образо.ванием широких вяутри- 

^-Йлеаральных спаек, изолнрующял .нижние отде­
лы груди и препятствующих скоплению в них 
Ж.ИДК0Г0 эксудата. Иногда вяутриплевральные 
спайки образуют множественные и причудливо 
иэолироаа,н«ые полости, из которых» одна часть 
содержит асептические продукты воспаления, 
другая — гной.

Существенным вспомогательным методо.ч 
для своевременного распознавания гнойных 
плевритон служит мо|рфологическое исследо­
вание крози.

В общих чертах картина кррШ  цри этом осло­
жнении указывает «а токсине.чию с  образоаа- 
нием деге1:ератив'.1ых форм. РОЭ имеет тендеи- 
ц«ю к зз;медлению. Щелочной резерв снижается 
до 37.07 объёмных процентов по Ва,н-Слейку.
В частности отмечается анизоцитоз; эритроциты 
анизохромные, легко травмирующиеся; появля- ' 
ются IB большом коли'честве ядра, содержащие 
эритроциты, миелобласты, эритробласты, иормо- 
бла^сты в различной стадии изгнания ядра. Л ей­
коцитарная формула даёт сдвиг клево от гипер- 
регенеративного до  гиперпластического сдвига 
при ^зш ш пении, лимфопании и общем лейко­
цитозе до 28 тысяч. Часто встречаются клетки 
Ткирка.

При выздоравливании или прочном инкапсу- 
лиро(вангм абсцессдв увсличимю.тся лимфоциты 
и качественно улучшаются моноциты.

При пробной пункции в местах притупления 
и предполагаемого гаопления эксудата «еобхо- 
Д»мо учитывать глубину прокола, зависящую 
от толщины фг1б|ри'№03ны‘Х HanjucTOBaMHfl. Для 
пункции следует брать длинные и толстые и г­
лы (иглу Боброва), медленно вводить их в 
исследуемый участок под контролем шприца, 
не опасаясь проката лёгочной ткани.

И:-югда гной скапливается меж ду' долями 
лёгких и средостением. В таких случаях ни 
перкуссия, ни аускультация, ни пробная пунк­
ция не дают нужных рез|ультатов. Лишъ сист^е- 
ма.тический анализ крови й овоеобразиые кли- 
дическое симптомы дают основание подозревать 
наличие глубоко расположенного гнойника.

При поверхностных гнойных очатак вдали от 
раны или при эмпиеме необходимо прибегать 
к широким разрезам в мея<рёберьях дл я  обес- 
аечения свободного стока, применять дренажи

и промывать полость аигисептическимм безвод­
ными растворами (реверзибелыная эмульсия б е ­
лого стрептоцида, жидкоать Вишневского). При 
разрезе грудной стенка иеобхо.димо учитывать 
границы плевральных спаек я  избегать ах «а- 
рушёиш. В nporH>aHO.M случае гной может за­
течь а  здоровые участки.

Если гнойный очаг располагается вокруг ра­
ны, следует своевремеино распустить швы.

П оскольку в гнойных полостях содержится 
много фибрина, ‘опорожняющие пункции лр:г 
помощи иглы или троакара «е достигают цели.

-В случае бурного засасывания воздуха через 
рану, колебания средостения и развития щоко- 

iBbix явле1шй в рану необходи'мо вставлять тол­
стые резиновые дренажные трубки, закрывая 
остальной участок рады тампоном или провя- 
зорными Щ:вами.

Крэме' указанных хирургических меропрЕ1(Я- 
тий при гнойных плезрита;Х необходимо приме­
нять сердечные средства, внутривенные влива­
ния глюкозы и вй-нного спирта, белый или крас­
ный стрептоци.д per os.

OcoiSoe вмимамне надо уделять кормле1Нпю 
раненых лдаадей  (плющенный овёс, отруби, 
свежежкошеинг^я тра.за, дсйрокаиественное и 
высокопитательное сено, корнеялоды)..

Применяя на раиу салицило1вый наТр, мы не 
добилась первичного заживления, тогда как  
припудривание раны белым стрептоцидом спо­
собствует заживлению по первичлому ш,тяже- 
лию. ’

Хотя 'препараты сульфамидной группы (белый 
и красный- стрептоцид) не мот1ут полиостью та- 
ра1нтировать от развития гнойных осложнений в  
самой ранэ, она значительно смягчают тяжесть 
течения этих осложнений, а в некоторых слу­
чаях действительно предупреждают развитие 
раневой инфекции. С этой точки зрения, они 
должны найти широкое при!Менвиие при прони­
кающих ранз'х груди у логщадей лишь в сочета­
нии с другим'и средствами, иаправленными к  
поднятию защитных аил оргаш зма и к борьбе 
с гокснанемией.

Выводы
1. Проникающие хранения груди у 'л о ш а д и  

должны рассматриваться как опасные, ио не 
абсолютно смертельные повреждения военного 
време'ЯИ. Своев'ременное и гармоничное этапное 
vie4eiiHe может зна1чптель1н0  повысить процент 
выздоровления.

2. 1^рьба с внутренним кровотечением, раз-
витие.м шоковых явлений и кислородного голо­
дания, а такж е профилактика<аторичной раяеаой 
инфекции—основные задали тетсостава войско­
вого района, ^

3. Хирургическая обработка раны и кЛкоича- 
телькое закрытие пневмоторакса, как щрааило, 
должны проводиться в ПВЛ и в  исключитель­
ных случаях — не далее ДВЛ.

4. Госпитализаци1Я лошадей с протмкающя'ми 
ранениями груди в  П ВЛ и Д В Л  — минималь­
ная. К концу 3- или 4-х суток раненые лош ади' 
должны находиться о АВЛ, где они остаются 
до зажявления раны. Такие лошади rie подле­
жат эвакуации в  ФВЛ.

5. Эвакуация лошадей с проникающими ра­
нениями груди, как цра'вшло, долж на произво-

. диться а1втотранспортом. Л р и  отсутст.виг его 
лошадей можно эзакуиравать от П ВЛ до ДВЛ 
походны.м порядком, м1едлейным шагом, с  ча­
стыми привалами.

6. В лечебных документах необходимо давать 
подробны'е сведекня о  характере лечебнЫ'Х меро­
приятий на ’ всех этапах.



Огнестрельные ранения лопатки
А. Ф. БУРДЕНЮ К

Аватомо-топаграфические огюбеяностн этой 
области часто затрудняют извлечение ранящ е­
го снаряда и создание с&ободного стока ране­
вого отделяемого, особенно при перфорации 
лопатки. Этим объясняю тся врй1внительно дли ­
тельные (до 38 дней и больше) сроки лечения.

Иногда на месте ранения лопатки остаются 
неустранимые свищи, и  повторные операции 
безрезультатны, так как  не удаётся извлечь 
осколок снаряда.

Ранения в области лопатки разнообразны по 
характеру повреждения тканей, направлению и 
глубине раиезого канала.

Наши случаи можно разбить на следующие 
группы:
1. Поверхностные ранения -мягких

тканей в области лопатки . . 2 лошади
2. Глубокие paiHbi мягких тканей,

идущие под лопатку .(без по­
вреждения к о с т и ) ......................5 лошадей

3. Ранения с пов.реждеяием на­
ружной поверхно'сти лопаточной
к о с т и ................................................. 2 лошади

4. Разрывы лопаточного хряща. . 1 лошадь
5. Перфорации лопаточного хряща 1 лошадь
6. Дырчатые (перфарирующие) ра­

нения лопаточной кости . . .1 8  лошадей
7. Дырчатые (пекрорирующие) ра- 

иенйя с отломом заднего края
л о п а т к и ................................. . 2  лошади

8. Внутрисуставные переломы л о ­
патки (рис. 3 ) .................................1 лошадь

5. Дырчатые ранения лопаточной 
кости с про^никновение.м осколка 
в грудлую полость и ранением 
легкого . . ; ...........................1 лошадь

10. Сюзозные огнестрельные ране­
ния дорзальной части тулозища 
и шеи с поареждением одной л о ­
патки .................................  . . 1 лошадь

11. 'Сквозные огнестрельные ране­
ния с перфорацс1ей обеи« лопаток 2 лошади

Всего 36 лошадей
Н адо полагать, что полные переломы лопат­

ки в дейстзительности встречаются чаще, чем 
•то представлено в нашей статистике. Наб^чю- 
дали же мы их ^едко  noTOiMy, что при перело­
мах Лопатки лошадей обычно выбраковывают.

Поверхностные ранения мягких тканей ло­
патки по своему xapaKTeipy не отличаются от 
таких же ранений других областей.

Глубокие же ранения мягких тканей с кана­
лами, ведущими под лопатку, более своеоб­
разны. Наиболее простые из них — сквозные 
раны, когда пуля или мелкий осколок прохо­
дит в мягких тканях под лопаткой, не повреж­
дая кости. Обычно косое (сверху вниз) направ­
ление раневсго канала обеспечивает свободный 
сток раневого эксудата, и необходимо только 
расширить нижележащее раневое отверстие. 
Такое ж е благоприятное течение имеют и сле­
пые ранения, при которых осколок, пройдя 
под лопаткой, застре:вает в  залопаточной (ча­
ще) или предлопаточной области. Обычно ос­
колок располагается поверхностно, обнаружить 
и удалить его не 'представ^чяет ка1кил-ли<ю за ­

труднений. Гораздо серьёзнее слепые ранения, 
когда осколок лежит под лопаточным хрящом. 
В этиж случаях рану .расширяют в са.гитальноч 
иапра.влении (чтобы не повредшгь лопаточный 
хрящ). При более глубоких раневых каналах 
делают противоотверстие кпереди или кзади 
от лопаточного хряща на расстоянии 4—5 см 
от его края. При положении осколка под ло- 
каточны-'М хрящом за.мегно вы;раженной xpoiMO- 
ты мы не наблюдали. Ещё сложнее слепые 
ранения, ведущие под лопаточную кость, когда 
там остаётся осколок. Глубокие каналы и за­
труднённый оперативный доступ не всегда 
позволяют извлечь инородное тело и после 
расширения раневого отверстия. В таких слу­
чаях операцию производят как. при перфориру­
ющих ранениях лопатки.

При огнестрельных ранениях с  повреждением 
лопаточной кости мы наблюдали ;в двух слу­
чаях нарушение целости только наружной, 
поверхностной её часта. Осколок углубляется, 
как бы вдавливается в кость, повреждая ео 
кортикальный слой. Лечение таких ранений не 
представляет «а!к!их-либ0 трудностей. Ращу 
широко рассекают в  вертикальном каправле- 
нии. Расширив её края крючкз'ми, легко обна­
руживают ОСКОЛОК' снаряда в  костном дефекте 
или вблизи него. П осле у л зл е ш я  сскатка и 
свободно лежащ их облом:ков кости применяют 
рыхлую тампонаду. Тампоны смачивают скипи- 
даро1М с  рыбьим жиром. При смене тампо»01а в 
течение 3—4 дней от.ходят отторгнувшиеся 
мелкие обломки костей. В дальнейшем мы по­
лучали гладкое заживление ран.

Ниже приводим интересный случай 'ды!рча 
той перфорации лопаточного хряща.

29 марта 1942 года к  нам поотупила кобыла 
под кличкой Самка, 9 лет, с диагнозом; слепое 
огнестрельное ранений с  перфорацией правого 
лопаточного хряща. Ъбщее состояние лошади 
хорошее. Хро.моты нет. Н а 3 см выше правого 
лопаточного хряща, на уровне остгастого отро­
стка 7-го грудного позвонка, рана 2 X 3  см. 
Канал идёт косо вниз, вперёд и наружу. Хрящ 
перфорирован изнутри. Вблизи места его при­
крепления к лопаточной кости раневой канал 
теряется ib мягких тканях наружной поверх­
ности лопатки.

Произведено против/оотверстие в предостной 
области. Инородное тело не обнаружено.

К 20 апреля входное отверстие зарубцева­
лось. П'ротивоотве'ротие преаратилось в  свищ. 
При ©го рассечеиии обнарувкилось, что канал 
свища идёт В1низ и вперёд к основанию шеи. 
Сделано новое противоотверстие на расстоянии
4 см от переднего края средней части лопашки, 
откуда извлечён осколок снаряда.

5 мая — 'р>-бцеваяие раны.
Согласно нашем'у материалу, огнестрельные 

повреждения лопаточного хряща часто сопро­
вождаются нарушением целости остистых отро­
стков первых грудных позвонков, затылочно­
остистой связки, глубоких фасций и мышечных 
слоёв. Такие ранения относятся к поврежде­
ниям холки, и в настоящей работе мы не бу­
дем на них остаиавливапься.
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Чаще встречаются перфорации лопатки (20 
случаев из 36).

В большинстве случаев мы наблюдали круг­
лые дырчатые дефекты лопатки (рис. 1) диа­
метром 2 X 3  см, и только у двух лошадей 
были значительные перфорации кости с отло- 
мом заднего края лопатки.

Приводим такой случай.
Кобыла!, под кличкой Ворона, 18 легг, посту­

пила в лазарет 2 марта 1943 тода.
Диашноз: слепое осколочнсе ранение с пер­

форацией в верхней трети левой лопатки. Вбли­
зи заднего края верхней трети левой лопатки 
гранулирующая рана 3 X 4  см; грануляции 
бледиорозазые, обильное выдгление буровато­
го тиоя с неприятным зайахом. При ревизии 
раны обнаружена перфорация кости. Через от­
верстие свободно проходит палец. Края кост­
ного дефекта имеют зубчатый характер и 
несколько радиально идущих трещин. Задний 
край лопатки отломан (рис. 2). П од лопаткой, 
несколько ,ййше костного дефекта, обнаружен 
осколок снаряда.

Раяа рассечена вертикалъньгм разрезом 
длиной 8 см. Извлечеиы обломки костей и 
осколок снаряда '(вес— 19,44 г). Копытным 
ножом сглажены острые края костного отвер­
стия. В ра.ну встаале1Н имарлевый тампоя, про­
питанный с.месью скипиаара с рыбьим жиром.

5 марта тампон удалён. Знавдтелыюе выде­
ление сэетложёлтого ж идкого гио;я. Дренаж с 
эмульсией Вишневского. 6  дальнейшем благо­
приятное течение процесса.

Пря перфорирующих ранениях осколок мо­
жет леж ать за  лопаткой вблизи костного 
отверстия. Тогда л,егко обнаружить и извлечь 
его простым рассечение1М раневого канала и 
расширение.м костного отверсти1Я. Из этой 
группы ра1неных лош аде(1 приведём один сл у ­
чай.

Коиь, под кличкой Оюунь, поступил к нам 
26 июля 1942 года с диаг№030.м: слепое огне­
стрельное равнение с пе.рфорацией правой л о ­
патки.- Общее состояние лошади угнетённое, 
температура — 39,1°, п у льс-^«€9, дыхание — 
20, аппетит плохой. Ясно выраженная смешан­
ная хромота. В верхней трети лопатки впереди 
её ости рана 3 X 3  см. Из рааы выделяется 
буравато-коричневый гной. В окружности раны 
отёчная припухлость.

‘ ЗО июля произведе'но рассечение раневого от­
верстия. Обнаружен дырчатый деф ект в  лопа­
точной кости (диаметр — 2 X 2  см). Н а глуби­
не 3—4 см под лопаткой в небольшой полости

найаены !металлический осколок и много мел­
ких обломков костей.

'Костное отверстие несколько расширено, 
удалены осколок снаряда и 14 мелких облом­
ков кости. Вложен .марлевый тампон.

5 сентября paiia полностью за*;^’бцеаалась.
Д ругие аналогичные случаи закончились 

выздороал^нием в 38—40 дней.
Если не удаётся обнаружить осколок под 

ло-пагкой и огн остаётся где-то ib гл1убине. в 
большинстве случаев 0|бразуетс!Я свищ. Нам 
пришлось оперирО(Вать девять лошадей со сви­
щами 4—6-месачной давности. В 3 случаях 
ула.л-ось извлечь осколок, и лошади вызд0|р0 - 
вели. Из числа остальных шести лошадей, у 
которых не был обнаружен оско'ло», выздоро­
вела одна, у пяти остались сзищи (продолжи­
тельность наблюдения — 2—4 месяца).

У двух лоша1дей мы наблюдали сквозные 
ранения с перфара1цией обеих лопаток вблизи 
вер.хних их краё(В. В одном случае имелась ра­
нение с перфорацией одной лопатки при 
наличии входного отверстия в области вер.хней 
трети левой лопаточной кости и выходного в 
дорзальной части шеи противоположной сто.ро- 
}1Ы. У в.сех трёх лошадей раны превратилась 
в длительно не заживающие свищи. Развитие 
свищей мы объясняем: а) длиной и извилистым 
направлением ([йнезых каналов; б) о5ра(Эазани-' 
ем по их хсцу отдельных расширений и карма­
нов вследствие одновременного повреждения 
костной ткани и ряда мышечных слоев; в) за­
несением в глубину мелких костных осколков 
И' г )  трудностью, даж е невозможностью с о ­
здать свободный сток выделений.

Д л я  примера привадим случай сквозного ра­
нения с повреждением обеих лопаток.

2 декабря 1942 года в лаза1рет поступила 
кобыла Трейога с диагнозом: сквозное ранение 
с перфорацией обеих лопаток. Входное ране­
вое отверстие с правой стороны .в области 
верхней трети лопатки 2,5 X  2,5 см и выходное 
с левой стороны, на уровне соеди!нения лопа- 
то*1ной кости с хрящом, .3,5 X  4 см. Из обоих 
ра.невых отверстий обильное выделение творо­
жистого гноя. Лошадь .медленно переступает 
короткими шагами.

11 декабря произведены рассечение ран и 
расширение копытным нож:1С(М костных отвер­
стий. Удалены мелкие обломки костей. В ра­
невой канал введена эмульсия белого стрепто­
цида.

В течение 4 месяцев применяли различное 
медикаментозное лечение. На месте ранений
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остл'лись свищи. ‘Периодически у лошади по­
являлось угнетённое состояние, температура 
повышалась иногда до 39,7°, дыхание — 20. На 
вторые, третьи сутки -после интратоноэного 
введения ггроти®осепти'чеоки.х средств всё при­
ходило в норму.

11 алреля 1943 года общее соьтэялЯе слегка ^ 
угнетённое, температура — 38,4". Аппетит со­
хранён. Из отверстий незначительное выделение 
светлосерого гноя. П ри взе1денил пнт1иептиче- 
ской жидкости в свищевсг отверотце правей 
сторо'НЫ она вЫ'Хадит из св;:-ща ле-зой стор.о::-!ы.

В состоя'нни покоя лошадь времевзми дзпжиг 
передние ноги cKpeuieHfibiMH. Ярко выражена 
хромота висячей .конеч.ности п]>и' движении.

В яастояш,ей работе .мы даём характеристику 
только осиоаны-х видов огыестрель'ны.'; ранений 
области лопатки. *

Наиболее трудными для пас былс-i те cnivqan 
дырчатых ранений лолатки, когда 'не удава­
лось обнаружить оскало.к вбли.зп костного от­
верстия. Он или опускался вниз или }13Ходил- 
ся в  глубине слепых ран, где-то вдали от 
костного отверстия. Установить в k .3 > k j o m  от­
дельном с.л |час место залегания о:колка не 
всепда представлялось возмо'жиым. Д аж е широ­
кая трепанация лопатки на места ранения не 
даёт возмосжио'стн свабО’Д!ю исследосать под-^ 
лопаточное простраистао. а при иалич1!Ч зате­
ков не обеспечивает стока выделений. В таких 
случаях трепанацию лучше не произзоди’ть. 
Нужно только слегка расширить отверстие в 
кости К01ПЫТНЫМ ножом или долотом (работа 
долотом требует большей осторожнэ:'ти вэ 
избежааде переломов лопатка). Небольшое 
ра,ошире«ие позволяет более подробно иссле­
довать раиу мягких'тканей за костью и оире- 
дел’ить направлениэ раневого канала. При на- 
Л1И'ЧИ.Я гнойных затеко1В и карманов в подлопа­
точном пространстве необхсцимо прсаззести 
цроти'воот ве рстия.

Гораздо выгоднее произв.одить [тротивоотвез- 
стие по заднему краю нижней трети лопатки 
Разрез делают в жолобе между дельтовидной,

острой' к трёхглавой мыЛицами. После раосс- 
чения кожи 'И пЛерхностлой фасции идут iB глу­
бину тупо, чтобы не П01вредить подлопаточной 
артер4Ш и вены. Создать хороший сток из под­
лопаточного пространства ^через проти^х)твер- 
стие по переднему, краю лопатки «ам не удава­
лось. В этом месте, по нашему мнению, целе- 
сссбразно производить протввоотверстия только 
при на^тичии специальных покаааний (напраале- 
няе раневого хода).. В с л у ч ^ , когда лопаточ- 

_1:ач кость перфорируется в заостной яме, лроф. 
Поваженко рекомендовал производить клино­
видную резекцию кости от заднего края 
(основание клина) до места перфорация кости. 
В одном таком случае вам действительно уда­
лось извлечь из подлолаточного пространства 
ос и ол ох снаря да.

Смвш,е!ше осколков снаряда, по вашему мяе- 
jraio, происходит талько»в силу ijx  тяжести при 
образовании гнойных поластей в подлопаточном 
пространстве. поче;.му зде^^ и ’возможно опу- 
скапнс осколкб. В эгом мы убедились на трёх 
сл уча ях .

Если ж е аиатомо-топографические да’нные 
области ранения не благоприятствуют образо­
ванию обширных полостей, нет осноаакия ожи- 
даггь значитгльных смещений осколка. Это от­
косится к ра1нениям лопаточного хряща и верх- 
Heii части лопаточной кости.

Выводы
1. Огнестрельные п о в р е ж д е н и я  ^лопатки очень  

разнообразны по своему xapaKTejiy.
2. Чаще встречаются дырчатые -ранения.
3. Из таких ранений л е г к о  п о д д а ю т с я  и з л е ч е ­

нию только с л у ч а и , к о г д а  о с к о л о »  HaxaaHffCH 
вблизи костного отверстия

4. При образо'вании гЛойних затёков,' карма- 
ноз 3 подлодаточном npocTpaiHcrse контрапер- 
т\ ру нужно делать лэ_ заднему вравд лопатки.

5. При образовании гнойной полости смеще­
ние осколка в подлопаточнЮ'М npt̂ aTpaHCTB»» 
происходит в силу его тяжести.

Лечение ран аутоанавакдинами
л .  л ,  В Е Л Л Е Р , Н. .4. Л  И Т ВЙ НОВ

Аутоанавакцины при раневых инфекциях 
применялись и ранее, но ввиду сложно-сги вы­
деления чистых культур и длительибсти при­
готовления не получили широкого распростра­
нения.

Мы (Литвинов) готовили аутоанавакцины 
методом посева небольших попций гноя на 
мясопептонный бульон. Это обеспечило нам:
а) возможность брать для аутоанавакцины весь 
комплекс имеющихся в ране N̂ .4KDC)6ci3; б) н а и ­
большую эффективность препарата и в) бы­
строту и простоту его приготовления.

Изучение микрофлоры ран (Литвинов) у 
170 лошадей показало преобладание ассоциа­
ций из кокков и гнилостных палочек. В ране­
ном секрете чаще обнаруживались пиогениые 
стафилококки и стрептококки, кишечная п а­
лочка, реже протей обыкновенный и палоч­
ка сине-зелёного гноя. Другие виды микробов 
встреча.тись незакономерно.

Мы применяли аутоанавакцины по истече­

нии 3 дней .за выборкой посевного материала 
для, посева, и поэтому в здкцине обычно были 
представлены все микробы выделений раны. 
■Бактерии-антагонисты, преобладавшие в ране, 
in v itro  такж е превалировали в росте над 
другими видами. Таким образом, вакцины, 
приготовленные по нашему методу, имели во 
взвеси преобладавшие бактерии, и поэтому 
а priori следовало ожидать от них большей 
эффективности, нежели от вакцин, приготов­
ленных из смеси индивидуальных вакцин, уби­
тых до смеши^ния. и выращенных, изолиро­
ванно из каждого микроба.

П р и г о т о в л е н и е  а у т о а н а в а к ц и ­
ны.  П еред взятием гноя рану механически 
очища.ци и вводили на лучинке до её дна 
стерильный ватный тамйЪн.

Гной переносили во флаконы с мясопеп- 
тонным бульоном и в чашки Петри на агар.

Выращивание культур на бульоне 8 тече­
ние двух суток.
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При поя’влели.и в посевах плесеней флаконы 
в>Лбраковывал.и.

С появлением роста на агаре и бульоне 
культуры после 48-часового выращивания про­
веряли бактериологи-чес.кл, и содержимое фла­
кона убивали формалином в концентрациях
0,4, 0,8 и 1% IB зависимости от интенсивности 
роста.

При появлении в бульоне сильно выражен­
ной мути через 12 часов (по стандарту свыше
2 млрд. микробных тел) в  него добавляли: до 
\%  формалина; при тех же показателях че- 
ре'З 24 часа — 0,8% и при появлении м:ути в 
течение вторых суток (по стандарту 1 млрд. 
микробных тел) — только 0,4%.

После введения формалина флакон с куль­
турой встряхивали, помещали в термостат на 
сутки, откуда периодически извлекал^^ для 
повторного встряхивания.

Готовую к применению аутоан»вакцину под­
вергали контрольному высеву на стериль­
ность.

В полевых условиях приходилось иногда со ­
кращать сроки приготовления вакцин до 2 К 
суток, но это не отражалось на их эф'фектив- 
ности.

И с п ы т а н и е  а у т о а н а в а к ц и н. Д ля 
проверки безвредности аутоанавакцины были 
шспытаны .на белых/мыш ах, в дозах 0,2 вну- 
грнбрюшянно и 0 ,^ подкожно, а такж е на
18 раненых лошадях — при местном примене­
нии в дозах 100—200 см при подкожном^ —
30— 5̂0 см У всех белых мышей и лошадей 
каких-либо признаков вредности вакцин уста­
новлено не было. У лошадей отмечено умень­
шение гнойных выделений из ран.

У лошадей при подкожном введении в ме­
сте инъекции обычно наблюдалось припухание 
кожи Ьколо 10 см в диаметре; у 8 лошадей — 
дегенеративные изменения и снижение микро­
бов. у 5 — полноте их исчезновение.

Лечебное дейс1вие аутоанавакнин испытано 
нами (сов>#естно с полковником Веллером) на 
20 тяж ело больных лошадях. Из них 9 с з а ­
болеваниями в области холки и 1 1 — со сл е­
пыми осколочными ранениями, з том числе у 
4 лошадей ранения холки, 4 — ранения крупа 
(одно с  перфорацией прямой кишки) и 3 — ра­
нения конечностей в области голени, плеча и 
запястья.

Аутоанавакцины применяли местно в виде 
орош'ения ран, а при ходах и карманах — в виде 
тампонады. Часть больных вакцинировали 
подкожно, а у части применяли ко.мбинирован- 
но — под кожу и местно. Под кожу вводилось 
10 см®, местно в рану — 30 с м ’.

Местное ороше.ние рэн производили у 4 ло­
шадей от 2 до 4 раз. Тампонаду с ва1̂ икя'ми 
применяли 3 лошадей от 2 до 4 раз. Под 
кожу вакцины вводили 5 лошадям от 2 до
3 раз; 8 лошадя-м параллельно с мастными 
орошениями (ран производили подкожные и н ъ ­
екции 1—2 раза.

Интервалы между введениями —2—3—5—7 
дней. Местное орошение ран производилось "из 
шприца и резиновой трубки или ме.дицинского 
.мужского мочево'го катетера, достигающего 
дна ра.ны.

Тампонада осуществлялась доведен«б!М до 
дна раны полосы стерильного марлевого бин­
та, предварительно обильно смоченного вакци-- 
ною. Под кожу вакпины вводились в области 
шеи по общепринятой методике. ,

Бактериологичеокие исследовани.» показали

несомненное влияние как местной, так и об­
щей вакцинации. У il5 болбных микрофлора 
ран полностью исчезла, у 3 больных дегенери­
ровала, в 2 случаях уменьшилось число ми­
кробов и наблюдался частичный их полимор­
физм.

Бактериологическими исследованиями ране­
вого секрета установлено:

а) при местном применении аутоанавакцин 
микрофлора в ряде случаев исчезла после од ­
нократного орошения раны;

б) однократная тампонада в одном случае 
дала исче.зновение микробов и в двух — лишь 
дегенеративные их изменения;

в) в двух случаях гнойного воспаления глу­
бокой бурсы холки после двукратного введе­
ния -чутоанавакцины под кожу микрофлора ис­
чезла, в трёх случаях дегенерировала, но 
осталась а прежних ассоциациях;

г) комбинированное применение аутоанавак­
цины в трёх случаях огнестрельных ранений 
холки и в  одном гнойного бурсита дало исчез­
новение микрофлоры после первого местного 
применений, в двух случаях гнойного §урсита 
холки микрофлора осталась в прежней ассо­
циации, хотя и имела време11ные дегенератив­
ные из.менения.

Эти изменения микробов вьфажались в рас­
плывчатости ’ИХ коитуров .и слабой восприим­
чивости- к окраске. Грампозитивные бактерии 
окрашивались грамнегативно, а грамнегативные 
стано-вились настолько бледными, что их 
трудно было различить. Замечено появление 
округлых, неправильной формы, как бы раз­
бухших клеток, с выраженной зернистостью, 
неравномерно распределённой по всему телу 
микроба. Зёрна были нспра.вг.льной формы и 
имели чрезвычайно изменчивые размеры. Иног­
да они заполняли всю микробную клетку, в 
других случаях обнаруживались рядом с про­
зрачным бактерийным телом. Одновременно в 
поле зрения были видны бактерии, немного 
больше обычных, с биполярным или ПОЛЮСНЫ'М 
окрашиванием. При этом у грампозитивных 
видов микробная клетка вмела бледнофиоле- 
товую, полюсы — тёмнофиолетозул окраску.

Описанные некробиотические изменения бак­
терий — в первом случае лизис и во втором — 
коагуляция,— несомненно, были вызваны им- 
муногенным действием тканевой плаз.мы, а ^ то  
свойство она приобрела в результате примене­
ния вакцин. '

После применения вакцин из секрета ран 
исчезли: staphyl. pyogenes albus e t c itreus,
strep t. faecalis, s trep t. pyogenes, microic. aero- 
isrenes, bact. co!i commune, bact. faecalis 
alcaligenes, bact. aero.'renes и bact. subtilis.
• Быстрое исчезновение микро-флоры обычно 

сопровождалось и ясно выраженным клиниче­
ским эффектом.

Из числа вакцинированных все 11 лошадей 
с тяжёлыми огнестрельными ранениями вы­
здоровели. Из 9 лошадей с заболеваниями в 
области холки выздоровели лишь 5, а у 4 
процесс не пр1?остановился. С ледует отметить, 
что у этих 4 лошадей тяжесть и прогресси­
рующий характер процесса определялись в 
основном о:4хоцеркозом

Эффективность вакцинпции, независимо от 
метода применения вакцины, клинически выра­
жалась в уменьшении выделений из раны, 
исчезновении воспалительного отёка и появле­
нии доброкачественных ровных, упругих, мел­
козернистых грануляций.
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выводы

1. Приготовленные одним из лас {Литвинов) 
аутоанавакцины при испытании на лошадях 
оказались безвредными.

2. Аутоанавакцинация не исключает, а до ­
полняет хирургические методы лечения ран и 
даёт положительные результаты при тяжёлых 
ранениях.

3. При общих септических явлениях наилуч- 
шне результаты получены от применения вак­
цин в виде подкожных инъекций в дозе до

lO с м ’, а также от одновременного подкожно­
го и местного их применения.

. 4. При ограниченном раневом процессе хоро­
шие результаты получены от местного приме 
нения аутоанавакцин в виде орошений, тампо­
нады,

5. Повторные подкожные инъекции целесо­
образно производить через неделю, повторные 
орошения — каждые 2—3 дня.

6. Аутоанавакцины при всех методах введе­
ния вызывают снижение числа микробов в ра­
не и их дегенеративные изменения.

Клиническое испытание гутоанавакцин дало 
хорошие результаты.

Лечение осложнённых ран у лошадей 
трансплантацией лейкоцитов по методу 

профессора Г. К. Хрущова
л/, д. ХЛРЧЕНКО

.Многообразие существующих способов ле­
чения инфицированных ран не исключает не­
обходимости новых исканий в этом направ­
лении.

Особенно интересны методы, основанные на 
биологическом эксперименте и данных совре­
менного учения о регенерации тканей.

Поэтому предложенный проф. Г. К. Хрущо- 
вым метод лечения ран гомо- и гетеро-транс- 
плантацией лейкоцитов крови в раневые- очаги 
заслуживает внимания. Экспериментальные 
данные автора и его сотрудников, а также, 
правда ещё малочисленные, клинические на­
блюдения по «рименению этого метода у лю ­
дей и при лечении гангренозного дерматита у 
лошадей (Кузьминых)* дают основание для 
более широкого применения этого метода в 
хирургической практике.

Г. К. Хрущов рекомендует свой биологиче­
ский метод при лече!1ни длительно те заж и­
вающих ран, осложнённых различными инфек­
циями, сопровождающихся загрязнением и 
некрозом тканей, явлениями ослабленной тка­
невой реакции и энителизации.

Теоретическая предпосылка метода — из­
вестная фагоцитарная и гистолитическая. их 
роль. Лейкоциты повышают реактивность тка­
ней, окружающих раневой очаг, и стимулиру­
ют вследствие выработки ими так называемых 
•лейкоцитарных трефоноз их регенерацию. О т­
сутствие видовой специфичности «лейкоцитар­
ных трефонов» и сравнительно длительное 
переживание трансплантированных в различ­
ные ткани лейкоцитов лают возможность при­
менять чужеродные лейкоциты. Нами прове­
дены 1̂ блю дения на лошадях и ослах по 
лечению этим методом ран, осложнённых ин- 
фекцией и некротическим распадом тканей. 
Во всех случаях лейкоциты лошади получали 
методом, принятым Кузьминых при лечении

1 Ж урнал «Бетертгария» N6 7—8 1941 г.

гангренозного дерматита лошадей. Кровь со­
бирают в стери^ь-гые колбы и дефибринируют. 
.Цефибринированную кровь сливают в стериль­
ные сосуды и отстаивают эритроциты в тече 
ние 30—45 минут. П осле этого сыворотку, со­
держащую взвешенные лейкоциты, сливают; 
она готова к употреблению. Обычная концен­
трация лейкоцитоз в такой взвеси — 35—45 
тыс. клеток в 1 ,м,м

■Мы лечили трансплантированными лейкоци­
тами послеоперациояные раны различного ха­
рактера, но более или менее одинакозые по 
течению и тя;кести.

Все 15 наших наблюдений дали положитель­
ные результаты. Их анализ показь1вает, что:

1) уже после первого применения препарата 
состояние раны резко улучшается: интенсивно 
идёт процесс очищения рапы, изменения цвета 
её поверхности, появления здоровых грануля­
ций, уменьшения очагов некроза, изменения 
качества гноя и т. д.;

2) края раны припухают, в раневом очаге и 
окружающей ткани усиливается реактивность;

3) ттосле 2—3-кратного применения препара­
та грануляционная ткань развивается бьгстро, 
пышно, дальнейшее заживление и эпителиза- 
ция идут хорошо, без особого лечебного вме­
шательства, но многократное примененйе пре­
парата, вследствие пышного роста грануляций 
и выпячивания их из раны, несколько задер­
живает процесс эпителизании,

Таки.м образом, результаты наших наблю­
дений вполне согласованы с тем, что было 
получено в медицинской и ветеринарной прак­
тике.

Считае,м необходимым к тому же подчерк­
нуть, что препарат, без особых затрат, можно 
приготовить в любой с>бстанозке, так как тех­
ника его приготовления и применения проста 
и доступна.
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о  проводниковой анесте;зии языка лошади"̂

я. и. М А Г Д А
Харьковский ветеринарный институт. Кафедра оперативной хирургии

Все работы па обезболиванию в области го­
ловы лошади касаются преимущественно ане­
стезии при трепанациях, экстракциях зубов и 
операциях на глазах. Исключение составляют 
операции на языке. М ежду тем показания к 
оперативному вмешательству на этом органе 
нередки. Достаточно указать Иа ранения язы ­
ка, требующие наложения шва; о.мертвение 
кончика языка, без ампутации которого про­
цесс заживления сопряжён с большими за­
труднениями; язвы языка; нозообразования и 
др. Однако оперативное лечение в эттгх 'слу­
чаях затруднительно вследствие болезненности 
органа, его подвижности и скрытого положе­
ния в ротовой полости. Естественно, что 
устранение подвнжиости языка, обеспечиваю­
щее хорошую его фиксацию и доступ, с о д ­
ной CTopoHi,!, и полное его обезболивание в 
участках наиболее частой поражаемостя — с 
другой, в значительной степени облегчили и 
упростили бы оперативную помощь животному.

Эти условия оперирования могут быть до­
стигнуты при выключении двигательных и 
чувствительных нервов языка.

В связи с этим мы зз1дзлись целью разрабо­
тать такую т-е.Хйику О 'б е з б э л и в я н и я ,  с п о ­
мощью которой о д 'н о в р е м е н > ю  с а н е с т е з и е й  

можно б ы л о  б ы  о б е с п е ч и т ь  н е п о д в и ж н о с т ь  
языка.

Анатомическая справка

Язык яниервнруется тремя парами .нервов: 
n-vi linKuales — чувствительными нервами, 
n-vi hypoglossi — двигательными нерва.ми и 
n-vi glossopharyngei — чувствительными и 
вкусовыми нервами. Хирургическое значение 
имеют только первые две поры нервов; поэто­
му в дальнейшем мы будем касаться только 
их.

N. lingualis — язычный нерв; происходит от 
нижнечелюстного нерза (п. m andibularis). При 
своём возникновении п. U nsualis лежит меж­
ду обоими крыловидными .мускулами, а ближе 
к периферическому концу — между т .  ptery- 
goideus med. и нижнечелюстной костью. П ос­
ле отделения от нижнечелюстного нерва п. 
lingualis проходит между основанием идущ е­
го в его направлении т .  mylohyoideus и т .  
hyoglossiis, пересекая малую ветвь подъязыч­
ной кости. Достигнув языка, нерв проходит по 
верхней половине т .  stylogio.'^.si, где делится 
на несколько веточек. Главная ветвь сопут­
ствует нижнему краю т .  .styloglossi. После 
отдачи в кончик языка одной ветви (ram. 
superfi'cialis, s. sublingualis), сопровождаюн1ей 
ductus siibniaxillaris на медиальной сторода 
gl. sublingualis, он проникает, огибая нижний 
край т .  styl''.2:lossi, в  язык (ram, profundus, 
s. lingualis)’ По Грау (G iau) вся слизистая обо­
лочка языка «кнерэируется п vi linguales; ис­
ключение составляет только корень языка, 
который снабжается п. glossopharyngei. Гра­
ницей иннервации^ между обоими нервами яв­
ляется линия, проходящая приблизительно

через papillae vallatae. Кроме языка язычный 
нерв иннервирует также слизистую оболочку 
подъязычного дна ротовой полости до резцов 
нижней челюсти в cavum sublingnale laterale, 
причём, не только в его основании и медиаль­
ных стенках, но л в его латеральных стенках, 
т. е. слизистую оболочку, лежащую медиаль­
но в непосредственной близости к коренным 
зубам. В области plica pterygom andibularis 
или на arcus iglossopalatinus от п. lingualis 
отходит в горизонтально.м направлении веточ­
ка, направляющаяся к дёснам пре моляров. 
Сбоку над корнем языка распространяюг.-я ве­
точки в слизистой plica pter}eomaii<iibuIaris. 
Слабые веточки идут также в боковую часть 
нёбной занавески Ьблизи arcus glossopalatinus 
(rami istm i faucium) (Grau).

К n. iingualis от лицевого нерва отходит 
chorda tym pani (секреторные волокна для g). 
m andibularis и gl. sublingualis).

N. hypoglossus — подъязычный нерз (XII 
пара череяно.мэзгозых нервоз) вы.ходит из 
foram en hypoglossi, проходит параллельно os 
stylohyoideum  (позади art. maxillaris ext.) 
вниз, идёт латерально m. hyoglossi и внизу 
по ходу т .  styloglossi входит в язык, где 
делится на глубокую и поверхностную ветви. 
Являясь моторным нервом языка, он развет­
вляется такж е 3 т .  lueniohyoideus (подборо­
дочно-подъязычная мышца), т .  hyoideus 
transversus и m. keratohyoideus; через эту 
мышцу он посылает связывающие ветви к 
п. glossopharyngeus, с которым разветвляется 
в сплетении зёва. От первой пары шейных 
нервов он получает связывающую ветвь 
(Schmaltz). Ram. superficialis — более короткая 
ветвь; даёт веточки к т .  styloglossus и т .  
hyoglossus; продолжаю щ '1Йся ствол идёт »»дЬ 
подбородочного угла и разветвляется в различ­
ных отделах m-li linguales. Ram. profundus — 
более толстая и длинная ветвь; выходит меж­
ду т .  genioglossiis и т .  hyci^lossiis, идёт 
глубже, чем п. lingualis, и делятся на много 
ьетвей, распрюстраняющихся в мышцах языка. 
Несколько ветвей образуют вблизи верхушки 
языка петлеобразные соединения с нитями 
n-vi linguales.

Собственные исследования
Из сказанного следует, что оба нерва — п. 

liiiigualis и п. hypoglossus — во-перрых, на до­
вольно большом протяжении располагаются 
на латеральной поверхности мышц языка: пер­
вый — на шиловидно-язычной мышце ( т -  s ty ­
loglossus), вгорой — на язычно.подъязычной 
мышце ( т .  hyoglossus), во-вторых, отдавая своп 
ветви, они с латеральной поверхности прони­
кают в язык цочти,одновременно (рис. 1). Такое 
близкое прохождение ветвей этих нервов в рай-

* Д олож ено я а  хпр5т>глческой конферотцяи 
при Государстпвниом леяпнградоком институте 
уговершенствов.-шия ветерпиарны х врачей в июне 
1941 года.
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Рис. I. Полусхематическое изображение
положения иглы при анестезии языка  

лошади. В ид  сбоку
а — т .  in y lo h y o ic le u s ; (м е ж ч е л ю с т п о Й  мускул); 

о т п р с п а р о в а н  и о т т я н у т  книзу: Ь — р1. 's u b l in ­
g u a l is ;  с—с л и з и с т а я  р т а ; d —ш . g e n io g lc s s u s  (п о д б о -  
1р о ;’,о ч !Г с -я л ы ч н ы й  м уок .ул ); е —т .  g e n io b y o id e u s  (ию д- 
б о р о д о ч и о -п о д 'ь я ; ;ы ч н ы й  м у с к у л ;  g —т ,  h y o g lo s s u s  
(п<)Д'],я.чыч:!0 -я з ы ч { 1ЬП1 м у о и у л ); h —m . s ty lo g l o s s u s  
(ш и л с п и д п о -Я о Ы ‘гн 1.1й м у с к у л ) ;  i—n . l i n g u a l i s ;  j —n , 
h y p o g lo s s u s ;  k — v . d o r s n l is  l i n g u a le .

OH€ ОДШХ И T-ex же мы ш ц я зы к а , е с т е с т в е н н о , 
создаёт благоприятную анатомо-топографичес- 
кую обстановку для проведения анестезии.

При осупхествлении проводниковой анесте­
зии этих нервов первостепенное значение име­
ет правнл-.ный выбор места подхода к нервам 
и г л о й .  Этот участок должен находиться в  
боУее 1ГЛК м е н е ?  одичаксзой близости от ме­
ста^ сближения сетвеп нервов. Ориентирозоч- 
н ы й  просмотр трупов показал, что таким 
участком я 5 л я е т с я  место на боковой поверхно­
сти языка, cooTBSTCTByioHiee уровню проме­
жутка м е ж д у  третьим и четвёртым коренными 
зубами (Р.ч—.Mt).

Однако БО время прокола в этом месте бы­
ло чрезвычачко трудно ориентироваться на 
скрытый в ротовой полости промежуток меж­
ду Р:,—Ml.

Посла специальных анатомо-топографиче- 
ских иссле1Дсва.цнй на трупах и живых лоша­
дях установлено, что српентирсм для досту­
па к иерзам языка может служить языччый 
отроеток подъязычной кости (ргос. lingualis os 
hyoidsi).

Т^чка вкэла иглы отыскивается iB межче­
люстном пространстве лошади на расстоянии 
ширины 2—3 пальцев кпереди от орального 
конца р г с с .

Инъекции краски на трупе на этом уровне 
показали, что оба нерва или их ветви окра­
шиваются пэ значительном протяжении (окра­
ска занимает плоп1аль до 3,8X13 см), обе вет­
ви язычного и подъязычного нервов оказы­
ваются закрашенными.

Исходя нз этих данных, мы поставили опы­
ты на 30 лошадях различного возраста, сорта, 
степенн упитанности (подопытные животные 
кафедры оперативной хирургии и других ка­
федр Харьковского петеринарнО'ГО института). 
Две лошади находились на стационарном и 
амбулаторном лечении в ХВИ. Д ля анестезии 
мы пользовались сначала 3-процентным раст­
вором но>вокаина, доза — в пределах 30 см®, а 
в дальнейшем перешли на' 2-процентный раст­
вор, увеличив дозу до 60 с м И н с т р у м е н ­
ты — 20-граммовый шприц Рекорд и иглы 
Боброва в 1 мм толщины и 9 см длины (без 
признаков коррозии). Животное заводили в 
станок, строптивым накладывали закрутку.

Спокойные лошади не яуж да.ш сь в специаль­
ной фиксации _и удерживались за недоуздок. 
М есто вкола тщ ательно выстригали и смазы­
вали йодной настойкой. Вкол иглой произво­
дили в межчелюстном пространстве те  ширину 
двух пальцев от орального конца processus 
lfn.gualis подъязычной кости, строго по сред­
ней линии. В это'М месте вкол соответствует 
приблизительно уровню между Рз—М ,,. где 
п. lingualis и п. hypoglossus наиболее близко 
расположены и начинают проникать в язык. 
Опыт показал, что незначительное отступле­
ние (0,5— 1 см) орально или аборально су­
щественного влияния на успех анестезии не 
имеет. Однако более аборальный прокол и 
с.чещение при этом иглы в сторону могут 
вызвать излишнюю травматизацию gl. mandi- 
bularis. И глу вводят перпендикулярно коже 
на глубину до 5 см и в этот момент из при- 
соэдинённого шприца впрыскивают одну 
треть .назначенного количества стерильного и 
тёплого раствора новокаина. При этом иглу 
слегка поворачивают вправо и влево, ‘чтобы 
раствор распространился на более обширном 
участке. Затем иглу осторо.жно при постепен­
ном надавливании на поршень шприца извле­
кают под кожу. Когда кончик иглы нахо­
дится под кожей, его перемещают вправо или 
наклоняют под углом в 45—60^ и в таком по­
ложении снова вводят на глубину 5 см. При 
этом концом иглы можно легко нащупать 
внутреннюю поверхность нижнечелюстной ко­
сти. 'В этом случае следует отЛ нуть иглу на
0,5 см и придать ей более вертикальное поло­
жение. В этот момент вводят вторую треть 
раствора при одновременном подтягивании 
конца иглы под кожу. Затем подкожно пере­
мещают иглу на левую сторону и поступают 
так же, вводя в опцсанном порядке послед­
нюю треть раствора (рис. 2). При этих про­
движениях игла в первом случае, пройдя 
кожу и подкожный слои, либо проникает в 
промежуток между m-li mylohyoidei, либо 
прокалывает ближайший к средней .линии уча­
сток этого мускула, а затем проникает между 
m-li geniohyoidei и ni-li styloglossi и даже 
между m-li genioglossi; во втором случае при 
смещении иглы вправо и влево кончик её 
попадает между боковой частью т .  mylohyoi­
dei. Анестезирующий раствор, изливающийся 
.при этих перемещениях, блокирует ветви n-vi

Рис. 2. Поперечный разрез языка и нижней 
челюсти на уровне инъекции
а-Ь—п... hypoglo.ssus; Ь—п. linRualis; с—a rt. 

linifualis; d—v. lingualis; e—m. genioglossus; 
■f—m. sty log lossus; g—m. m ylohyoideus; h—m. 
geniohyoidcus.
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linguales й hypoglossi с обеих сторон в ме­
стах, т е  они не проникли ещ ё в я зы к .'^

К ак правило, мы не наблюдали прокола 
сосудов; это осложнение легко избежать, если 
впрыскивать раствор не только в момент из­
влечения иглы, но и в момент продвижения её 
в глубину.

После окончания инъекции, иногда уже че­
рез две минуты,, начинают появляться призна­
ки анестезии я  пареза языка. Эти явления 
развиваются слецующим образом. Сначала 
лошадь производит жевдтельные движения и 
выеовы'вает язык, причЁ.ч во время втягива­
ния в ротовую полость как бы задерживает 
его На мгновение, прекращая ж eвateльпы e дви­
жения. Затем появляется характерное движо- 
.ние губами; лош айь как  бы пытается noiiMarb 
ими высовывающийся изо. рта язык. Через 
5—20 минут язык свисает изо рта и, подбрасы­
ваемый нижней и подталкиваемый верхней гу ­
бами, втискивается между зубами в ротовую 
полость я  удерживается там при стнсяутых 
зубах. При попытке открыть рот язык выва­
ливается и инертно свисает изо рта. Орган 
становится совершенно неподвижным и нечув­
ствительным: уколы, щипки пинцетом, разро- 
вы, ампутации, наложение швов не вызывают 
никакой реакции. Вся верхушка и спинка яз!.1- 
ка ввиду отсутствия чуиствительиости и на­
ступления пареза становятся досту-пными для 
оперативного вмеш ательства.'Х арактерно, что 
Во время ампутации у лошади не измеиялигь 
ни пульс, ни дыхание, что также указывает па 
потерю чувствительности.

Одновременно с,эти м  лошадь полностью те­
ряет способность проглатывать корм и воду. 
Несмотря на то, что животное с жадностью 
пытается выпить воду или съесть корм, они с 
трудом вводятся в рот, с трудом там удер­
живаются и при малейшем дви/кенин челю стя­
ми выпадают назад.

В случае неудачной инъекции уможко на­
блюдать одностороннюю анестезию и ' парез 
языка. В таком случае анестезированная сто­
рона срвершенио расслаблена и не реагирует 
иа раздражение, в  то время как противопо­
ложная сторона сохраняет чувствительность и 
сократимость. Язык частично сохраняет слою 
подвижность, но вследствие сократимости не- 
обезболетю й стороны перекашивается. Подоб­
ное явление мы наблюдали один раз. оно мо­
жет быть вызвано инъекцией иедостаточного 
количества раствора.

В другом случае мы наблюдали, что язык, 
расслабленный с одной стороны. оСнаружив-ал 
На этой ж е стороне яз:гую чувствительность; 
тогда как на протиоополоямой стороне, на­
оборот, наблюдалось отсутствие чувствитель­
ности при наличии сократимости языка. О бъ ­
яснить это можно тем, что на одной стороне 
оказался блокированным только п. hypoglos- 
SUS, а на другой — п. jlingualis.

В проаолжительности анестезии наблюда­
лись колебания. Пр;Л применении 30 см* 3-про- 
центного ркствора продолжительность была от 
45 мииут -до 2 часов 45 минут; при примене­
нии 60 см’ 2-процентного pacTB'Or|!ia — от 1 ча­
са- 15 мииут до 1 часа 25 минут. Этого вре­
мени, конечно, достаточно для выполнения (с

)\редварительиой подготовкой) любой' операциг» 
ИЗ' языке.

Осложргения п неудачи редки. Мы два'жды 
наблюдали кровотечение' во в]>емя прокола; 
вероятно, была повреждена вена (повидимому, 
V. subling'ualis). Однажды капельное кровоте­
чение- продолжалось и после иззлечен1<я иглы, 
но через несколько мннут прекратилось само­
стоятельно. В дальнейшем никаких расстройств 
отмечено не было. Одна из подопытных ло­
шадей подвергалась обезболиванию дваж'ды с 
промежутком в 15 месяцев. У этой лошади 
никаких отк.тонсннй от нормй со стороны 
языка в дальнейшем не отмечено. Она нахо­
дилась под нашим наблюдением 1'А года.

Неудачи в виде отсутствия пареза языка или 
5#иаступ;гег111я обезболивания могут зависеть 
главным образом от недостаточно глубокого 
или чрезмерно глубокого введения иглы. 
При глубоком (свыше 5 см) продвижении иг­
лы после смещения её под кожей вправо или 
плево, можно ожидать отсутствия пареза, так 

, как более поверхностно лежащий п. hypoglos- 
•SIIS не будет блокирован.. Недостаточно же 
глубокое взедеиие вызовет блокаду только 
п. hypoglossus; п. lingualis не будет блоки­
р о в а н ,  и наступят только явления пареза, но 
не анестезия. Этих Л еудач  легко избежать, 
если вводить иглу ш  достаточную глубину и 
я. процессе введения и извлечени:-: её наружу 
'П р о д о л ж а т ь  впрыскивать раствор. Введение 
лишних 10 см-' раствора, конечно, больше га- 
ран.тирует успех анестезии. Поэтому мы, 
уменьшив концентрацию раствора до 2%, пе­
решли на большее его количество:

Выводы
!. Д о настоящего времени не существовало 

достаточно эффективного способа проводнико­
вой анестезии языка.

2. Предлагаемый метод состоит в блокаде с 
помощью 30 см* 3-прэцент;юго или 60 см*
2-процентного раствора новокаина n-vi hypo- 
gio.^si и п -vi lingnale.s в '^ естах  ближайших к 
их делению на основные ветви.

3. .VfecTo инъекции — точка, расположенная 
иа сред'кей линии межчелюстного простран­
ства и отстоящая на' ширину 2—3 пальцев от 
орального конца 'processus lir.s'ualis подъязыч­
ной ко:ти. Вкол иглой производят на глуби­
ну до 5 см, затем её извлекают под кожу,

■ смещаю^ поочер(.\1Но вправо и влево от сред­
ней линии и продвигают па ту же глубину 
так, чтобы кончик её коснулся внутренней 
ботовой поверхности ветви нижнечелюстной 
кости. Раствор внры'скивз.гот всё время при 
вв?ден!1и' и извлечении иглы, причём при 
впрыскивании рау^вора^вэ вре.м^ смещения 
ИГЛ1.1 под кожей, 'вправо и влево, кончик её 
следует оттянуть на 0.5 см назад, Kait толькЪ 
пэтучится он:ущение прикоснозения к кости.

4. Анестезия развивается через 5—20 мииут 
и длится от 45 минут до 2 часов 45 минут (в 
зависимости от концентрации раствора и его 
количества).

5. В результате блокады иерзов развивают­
ся парез и обезболивание языка, не только 
позволяющие безболезненно выполнять на нём 
операции, но и облегчающие к нему доступ.



Иммобилизующая шина для конечностей лошади
А. кононок

Успешное прпмеиенне «когтыльной повяз­
ки» для иммобилязащп! дистзлыюпэ кх':ща ко- 
иечности лошади при переломах пуговой ко­
сти*- и часто встречающаяся необходимость 
иммобилизации костей и суставов конечностей 
лошади при других заболеваниях побудили ме­
ня сконструировать для этой цели универсаль­
ную шину. Работа в этой области тем более 
заслуживает ввимания, что ветеринарные ра­
ботники нередко -испытывают большие затруд 
нения, когда требуется надёжная иммобилиза­
ция конечностей. Не располагая специальными 
приспособлениями, они огразмчиваются в этих 
случаях лубковой или гипсовой повязкой, -обы­
чно не дающей желательных результатов.

О п и с а н и е  ш и н ы .  Комплект уничео- 
сальной иммобилизующей шины состоит из 6 
отдельных Ш'ин — Л"?№ 1—6.

1. Шины 1 и 2 подвижно соединяются
между собой и служат для иммобилилции 
Дистального конца передней или задней конеч­
ности (рис. 1).

Р[1С. 1. Соединенные 
ишны №  t  и Л5 2 
обеспечивают иммоби­

лизацию дистального 
конца конечности.

2. Шины Л"оЛ1> 3 и 4 при соединении их с ши­
нами Л"Л9 1 и 2 служат для иммобилизации пя­
сти и запястного сустава (рис. 2).

Чтобы ш«ны были лёгкими и прэчиыми, из­
готовлять их наиболее целесообразно из 1,5- 
или 2-милл«метрового листового ж елеза. П о­
мимо-. этого прочность и устойчивость каждой

Рис. 2. Соединённые 
шины Л"я 1 и №  3, 

Л'“ 2 и №  4 обеспечи­
вают иммобилизацию  

пясти и запястного сустава.

Рис. 3. Соединённые шины №  1 и М  5, 
№  2 и № 6  обеспечивают им.чобилизацшо 

плюсны и скакательного сустава.

шины обеспечиваются полуовальным изглбом 
на всём ео протяже-нии, а шилы Л'Ь№ 5 «  6, 
предназначенные для иммобилизации наиболее 
трудного в этом отношении скакательного су ­
става, имеют дополнительные приспособления 
(см. ниже).

3. Шины Л'оЛ'о 5 и 6 при соединении их с ши­
нами Л»Л9 1 и 2 служат для иммобилизации 
плюсны и скакательного сустав.а (рис. 3).

1 С.М. iioio статью п сборшпке материалов н а­
учно-практической работы  ветеринарной ел>-ж5ы 
Северо-аапалдюго фронта уа первы й год Отечесг- 
венной войны.
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Рис. 4. Шина Л'» /.
А — ннж няп ветвь 14X 6 см; Б  — верхняя 
ветвь 35X 7 см: В — ш арнир, соединяю щ ий
ветви; I’ — прорезн 5X 0.6  для болтика при 
ооединеннп с 1Ш1намн № 3  п 5; . Д  — пере­
м ы чка; К — метал.ттнчеокая пластинка для 

пряж ек; Ж  — пряж ки.



Ш и н а  №  1 (рис. 4) состоит ив двух вет­
вей, соединяющихся между собой при помощи 
шарнира. Короткая, изогнутая под острым уг­
лом нижняя ветвь при иммоб-илизация конеч­
ности входит в  полость полуовальной плл- 
стиики шины №  2; длинная верхняя ветвь, 
полуизогнутая внизу, служит для охвата пе­
редней части конечности от зацепа и выше до 
запястного или скакателыного сустава. Н а этой 
ветви,имею тся два продольных выреза для 
болтика, при помощи которого и шайбы с ба­
рашком эта шина в нужных случаях соеди­
няется с шиной №  3 или №  5. -Пе1ремычка между 
вырезами служит для  связи краёв шиеы и 
предупреждает возможность их расхождения.

В нижней части верхней ветви шины №  I, 
н а ' её  изгибе, по краям прикреплено при по­
мощи металлической пла.сгинки шэ одной 
яряжке для соединения с рем'нями, отходящими 
от металлической скобы шины X» 2. Вес ши­
ны ив 2-мияли1метро'вого ж елеза—540 граммов.

В ид сзади. В ид сбоку.
Рис. 5. Ш ит  Л£> 2.

А — п олуовальная и и ж н я я  ветвь  15X13 Х0,6; 
Б  — по.тость д л я  н п ж тей  ветви  ш н н ы  № 1 
0,3X6X15; В—верхшяя ветвь 35X7 см.; Г—про­
рези  5X0,6 для  болтикэ. при соединепия с 
шиналш) № 4 или №  6; Д — уш ко д л я  про­
хож дения ремня; Е — м еталлическая пластин­
ка 15X4 д л я  охвата конечности по стсфонам;

Ж  — рем|ки.

Ш и н а  №  2  |(рис. 5) имеет две вепвм; ни|ж- 
нюю полуовальную, предназначенную для 
охвата подошвенной части копыта, и отходй- 
щую от неё почти под прямым углом верх­
нюю ветвь для охвата конечности сзади-—от 
подошвы до запястного или скакательного 
сустава.

Полуовальная нижняя ветвь (по краям в три 
слоя жести) имеет по направлению от зацепа 
к пятке полость, в которую входит нижняя 
ветвь шины №  1 при соединении её с шиной 
№ 2. На верхней ветви, как и  на шине Ks 1, 
имеются два продольных выреза для ггрохож- 
декия бачтяка при соединении с шинами №  4 
или №  6.

1К задней стороне этой ветви, сиизу, на 
расстоянии 5 см от основания прикреплена по­
перёк металлическая пластинка для более глу­
бокого охвата конечности лошади. Н а концах 
этой пластинки cдeлaiHlЫ прямоугольные отвер­
стия, к которым прикреплены ремнИ|. Ремни, 
пряжки на шине №  1 и металлическая пла­
стинка обеспечивают устойчивое положение 
копыта н а  шине (предупреждается смещение 
шииы). ©верху на ветви имеется ушко, через 
которое проходит ремень для фиксации ши­
ны на конечности. Вес шины—980 граммов.

Подвижное срединение ШИ'Н №  1 и М  2" 
позволяет использовать одну и ту ж е шину ир« 
любом размере копыта.

Ш и ц а №  3 (рис. 6) соединяется с ши- 
кой №  1 и удерживается на соответствующем- 
уровне (в заансимости от длины пясти) при 
помощи отворотов на нижием конце её и бол­
тика, проходящего через круглое отверстие 
этой шины в один из вырезов в шине №  1. 
Шина 3 служит для охвата спереди верх­
ней части пясти, запястного сустава и нижней 
части предплечья. Чтобы облегчить фиксаци» 
запястного сустава и сделать шину более 
упругой, в части, которая приходится на за ­
пястный сустав, к  ней примреплены на шар­
нирах полуовальные щитки — по одному с 
каждой стороны. .В задней части этих щит­
ков имеются прямоугольные отверстия для 
прикрепления ремня и пряжки, при помощи ко­
торых эта шина фиксируется с шиной .V» 4 
на конечности. Вес шины—960 граммов.

Щ и  н а  № 4 (рис. 7), такого ж е размера 
как и шина №  3, соединяется с шитой № 2 
и удерживается на соответствующем уровне 
таким же способом, как шина №  3 с шиной 
№  1. Она служит для охвата пясти, запяст­
ного сустава и части предплечья с задней сто- 
.(юны конечности. Через ушко на верхнем кон­
це проходит ремень, удерживающий эту ша- 
ну с шиной №  3 в верхней части. Вес ШЖ1Ы— 
560 грам.мов.

Ш и н а  №  5 (рис. 8) состоит из двух вет­
вей, соединяющихся при помощи шарнира. 
Она служит для охвата спереди верхний ч а ­
сти плюсны, скакательного сустава и нижней 
части голени. Подвижное соединение ветвей 
облегчает пригонку шииы при любой форме 
скакательного сустава: Общая длина шины— 
55 см. Нижняя ветвь этой шины соединяется 
с  шиной №  1, и вся шина (обе ветви) удерж и­
вается на требуемом уровне при помощ;и от­
воротов и болтика, проходящего через круглое 
отверстие в шине. Верхняя ветвь — почт» 
круглая, диаметром 24 см, полуовально изо­
гнутая пластиика с  .выступом для  шарнирного 
соединения с нижней ветвью. Д л я  облегчения

Г

В ид сбоку. Вид спереди.
Рис. 6. Ш ина №  3.

А — отвороты  д л я  соедиигиия с  пш ной № 1; Б  — 
отверстия д л я  соединительного болтика; В — щ ит­
ки  20X 7 ttia ш арнирах д л я  запястного сустава; 
Г — уш ко д л я  прохож дения ремня; Д — отверстия 

д л я  1)©мня и пряж ек.
Д л и н а  ш и н ы  — 50  см, ш ирина вн и зу  — 7 ом; 

вверху  —■ 9 см.

-3 «Ветерииаряя» Ns 2—3. 33



Вид спереди. Вид сбоку.
Рис. 7. Шина Л'2 4.

А  — отворогы для СО€ДИНеНИЯ о. 
ш иной № 2; Б  — отверстия длл 
соединительного болтика; В—уш ко 

Д.1 и II рохождсш! я peMiH я.
Д ли л а  ш и н ы  — 50 см, ш ирила 

внизу  — 7 см, вверху — 9 см. •

веса шины в этой ветви вырублен<ы 4 прэсве- 
та—по два с каждой стороны. На задних вы­
ступах вепви выреааны прямоугольные отвер­
стия (по одному на каждом выступе), к ко­
торым прикрепляются ремни и пряжки для 
соединения шины К» 5 с  шиной №  б на ко­
нечности.

Пр»го1Н.ка и удержание ветвей шины под 
нужным углом обеспечиваются специальным 
приспособлением (рис. 8). Вверху верхней вет­
ви приклёпаны параллельно две металличе­
ские пластинки длиной 6 см с отворотами- 

.’Стойками из 3-миллиметрового ж елеза. М еж ­
д у  этими стойками поперёк полуподз1ИЖ1Н1Э 
прикреплена гайка с резьбой. Такие же две 
пластинки со стойками прикреплены парал­
лельно к верхней части « ж н е й  ветви, но 
меж ду этими стойками имеется полуподвиж- 
ная гайка без резьбы. Через о.бе гайки прохо-

л

дит металлический стержень: конец стержяя 
с резьбой—через гайку с резьбой в верхней 
ветви, конец без резьбы—через отверстие 
гайки без резьбы в нижней 1ветви. Здесь он 
заклёпывается с таким расчётом, чтобы его- 
можно было свободяэ повернуть вокруг оси.

'Вращение стержня (вправо или влево) обес­
печивает любой угол шины (в зависимости 
от формы скакательного сустава). Чтобы об- 
леЬчить вращение стержня рукой, в нём выше 
шарнира шины (в этом месте стержень наи­
более удалён от неё) делается отверстие (ди­
аметр 0,3 см), в которое вставляется шпонка, 
выступающая на 2,5 см по обе стороны 
стержня.

Вес шины— 1270 граммов.
Ш и н а  №  6 (рис. 9) полуизогнутая при­

менительно к форме скакательного сустава. 
Её размер: длина 55 см, ширина—^внизу 7 см, 
вверху 9 см. Шина Л'® 6 соединяется с шиной 
Л'Ь 2 .и удерживается на соответствующем уро­
вне так же, как и шина Л'\г 5, и служит для

Вид спереди. В ид сбоку.
Рис. S. Ш ина Л® 5.

Ж — отвороты  для соединения с  Ш1вдой N® 1; Б  — 
л ч ж н я я  ие-пвь 3 1 x 7 x 8  -зм; В—отверстия д л я  бол- 
■«ка; Г — верхняя ветшь 2 4 x ^ 4  см; Д  — отверстия

• ДЛЯ ремней; Е—ш арнир, соединяю щ ий ветви; Ж — 
инж няя стойка х. гайкой без резьбы ; Э — верхняя 
стойка с гайкой о  резьбой; И—металл1и ческий стер­
жень 25 X 1 см; К — шпошса 6 Х 0,3 см; Л — 

реыан.

31

Вид спереди. Вид сбоку.
Рис. 9. Шина №  6.

л  — в ы р ез в ш ипе 12X 6 см д л я  пяточного в ы ­
ступа; Б — отвороты для соеди-неш(я с шиной 
N9 2; В — отверстия для  болтика; Г — боковы е 
ромбовидны е ш и т 1.-\1 35 X 11 см с просветами; 
Д  — отверстия д л я  ремяей; Б  — ремни. Д ли н а 

ш и н ы  — 55 см.

охвата плюсны, скакательного сустава я  ниж­
ней части голени с задней стороны конечно­
сти. Чтобы облегчить пригонку, в той части 
шины, которая приходится иа пяточную 
кость, сделан вырез. Д ля  придания шиче на- 
дёжизй упругоста, по обеим сторонам её, с 
центром на месте изгиба, приклёпаны щитки 
неправильной ромбовидной формы. Д ля облег­
чения веса в щитках шины вырублены по два 
просвета. При пригонке шины к скакательно­
му с )ттаву  щитки м огут'бы ть расширены или 
сужены. В передней выступающей части этих 
щитков имеются пря.моугольные ®ырезы для 
прикрепления ремня и пряжки, соединяющих 
шину №  6 с шиной №  5.

Вег ши н ы— И 20 граммов.
'Наша шина универсальная (для передних и 

задних конечностей), лёгкая, прочная, легко и 
быстро накладывается и снимается, прочно 

удерж ивается. Удобна для окончательных по­
вязок и стерилизации, д аёт  значительную эко­
номию перевязочного материала и сокращает 

■сроки лечения (больных.
П о к а з а н и я  д л я  п р и м е н е и я я  

ш и н ы .  Шина может быть с успехом исполь­
зована во всех случаях, когда иеобходима или



целесообразна иммобилизация конечности на 
тот или иной срок, в частности при:

1) переломах и трещинах костей,
2) артритах, синовитах и эмпиемах суета-

БОВ,
3) огнестрельных раяениях суставов (после 

наложения глухого шва на капсулу сустава),
4) остеомиелитах и кариезиых процессах ко­

стей,
5) тендовагичитах,
6) разрывах, надрывах и растяжениях свя­

зок суставоз,
7) для временной иммобилизации при эвакуа­

ция:
а) автотранспортом, б) по железной дороге 

и водным путём, в) на специально оборудо­
ванных санях и повозках.

Н а л о ж е н )И е ш и н ы. В зависимости от 
т ^о , какая конечность (кость или сустав) 
фиксируется, производится сборка соответст­
вующих шин и подгонка их по дливе конеч­
ности.

При переломах костей накладывают сначала 
лубковую повязку, а поверх неё шину.

При огнестрельном ранении суставоз снача­
ла макладывают глухой шов и повязку, затем 
конечность обкладывают мягким материалом 
(вата, юта, пакля, мох и- др.), который удер­
живается при помощи бинта, и пбсле этого 
накладывают шину.

Во всех остальных случаях конечности пос­
ле обработки медикаментами и' 'наложения по­
вязки обкладывают мягким материалом и пос­

ле этого накладывают шину, плотно прижима­
ют ев к конеч,н'0сти ремнями, как указано вы ­

ше, а если нужно, то и дополнительно (в от­
дельных местах или на всём её протяжении) 
при помощи ремней, бинта, тесьмы и т. п.

При пригонке и наложении шин.ы необходи­
мо следить, чтобы она раииомерно прилегала 
к  конечности на всём своём протяжении (за 
исключением тех мест, которые по тем или 
иным причинам целесообразно освободить от 
давления). Это достигается более обильным 
подкладыванием в соответствующих местах 
мягких материалов—марлевых подушек, пакли 
и т. п. Особенно это необходимо при фиксации 
запястного и скакательного суставов. Пригнан­
ную шину иногда целесообразно сначала об­
ложить изнутри (с захвато.м краёв) мягким ма­
териалом (затой, сукном, паклей « т. п.). а 
затем уж е накладывать её. Если конечность 
обкладывается достаточным слоем мягкого ма­
териала, обложение шины не обязательно.

В отдельных случаях может потребоззться 
некоторое расширение или сужение щчтков и 
частичное изменение конфигурации шины. Это 
достигается при помощи .молотка. Отверстле 
для пяточного бугра (на ши.не jN» 6), если 
нужно, может быть расширено.

Мы обычно накладываем шину т  стоящей 
лошади, и всю операцию выполняют 2—3 че­
ловека. При перело'мах и трещинах костей це­
лесообразно накладывать шину под общим нар­
козом.

После . наложения шины лошади предостав­
ляется полный покой, обвдьная подстилка. 
Д ля  предупрежяечия пролежней слабосильных 
лошадей целесообразно период^ически держать 
на подвешивающем аппарате.

Двуполостной бурсит у лошади
А . Н. ГО ЛИ К О В

Осенью прошлого года на:м пришлось иабитю- 
дать случай исключительно обширного и заста­
релого гнойно-некротическ10!го онхоцеркоэного 
процесса в  области затылка у лошади. Мы да­
леки 0(т мысли рассматривать этот сл1учай как 
нечто уникальное. Располагая, однако, значи­
тельным клиническим .материало.м, вынуждены 
признать, что этот случай двуполостного бур­
сита (B ursitis еп bLssack) и онхоцеркоза заты л­
ка довольно поучителен.

Конь 7 лет под к.тичкой Буран был доста1влея 
Б АВЛ с обширной шарообразной опухолью в 
области затылка, величиной с детскую  голову.

При осмотре установлено:
Общее состояние угнетёмное, твм'пература — 

39,40, пульс — 52, ды.хание — 13. Аппетит вя­
лый. Апное-т-34 секунды. Голоза опущена. 
Опухоль длиной 27 см и шири'ной 13 см; с бо­
ков, от средней линии, ясно намечается флюк­
туация. Кожа верхушки опухоли утончена, мор­
щинистая (бугристость); шерсть выпала, эпи­
дермис шелушится. Из анамнеза известно, что^ 
тра,в.мы не было, опухоль (развивалась постепен­
но в течение полутора месяца и на лошади 
продолжали работать. Легкая пальпация обна­
руживает сильную боль. За два дня до опера­
ции в полость абсцессов инъицирован Sol. arg . 
nitric. 1%. На mpyiroft день абсцессы 'вскры­
ты. .Произведена операция по Мерилляту без 
дополнительной контрапертуры по Генкельсу. 
Нярков — 12-П'роцентный раствор хлорал1Гид­

р а т а — 130 см^, анестезия по Плахотину. П ол­
ностью иссечена L. nuchae от затылочного бу­
гра на 26—27 -см в длину. Иссеченная часть 
связки густо прошита нитя-ми пара1зита. В поло­
стях бурс обнаружен зеленовато-жГ-лтый обиль­
ный гнойный жидкий эксудат с огромным ко­
личеством фрагментов филяреш. Слизистые 
сумок поляостью экстирпированы. Некроти- 
зи'розанная ткань иссечена; такж е пронизана 
|)штями паразита. Образовавшаяся полость Г)ых- 
ло та1М’ПОни1рова'На по Микуличу марлей, пропи­
танной дегтярно-дихлораадиновой эм1уяьсией 
Провизорный шов на ,кож,у. Швы сняты к исхо-

B ursitis еп  bissack

* Ж урнал «В;бгеринария» №  7, 1943 г. сАктн- 
септиюа ран эмульсиями дихлорамина».
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ду четвёртых ioyTOK. Тампоиы менячШ на 4, 10, 
17-й день, затем бестампониое, открытое ле­
чение операциаиной (раны с лодливом через
2—3 дня дегтярно-ди.хлорамяношй эмульсии 
по' 30—35 см И нъекции |растворов Л угоая не 
примеиялись. Здоровые грануляции на 9-й 
день, отсутствие нагноения. Рубцевание раны на

31-й день. К  этому времени полностью восста­
новлена функция пад(НИ1М1Э«И1я головы. Лошадь 
пущена в  работу без олраиичемя.

Олисанный с1Л1учай показывает, что при диф­
фузных иоражениях онхоцеркоэом проглоз не 
!всвгда безнадёжный.

Новый клей для повязок
А . П . Б А Д А Н И Н А

У збекский сельскохозяйственный институт. Кафедра общей и частной хи р ур гт

Одним из важнейших лечебных мероприятий 
по оказанию помощи раненым животным яв ­
ляется наложение всасывающих повязок, и за ­
щита рай от травмы и вторичной инфекции.

Осуществление эггих мероприятий возможно 
при условии хорошей повязки. Наложение обыч- 
лых бинтовых повязок у крупных живоп-иых 
встречает опромные затруднения и часто не д о ­
стигает цели. Лучшие результаты дают клее­
вые повязки. Несмотря на то что в последнее 
время изысканию «лея дл я  лечебных целей 
уделяется mihoto 1В1нимаиия и предложено много 
сортов млея, ИИ один из ш х  яе удовлетворяег 
основным требованиям (простота изготовления, 
деш еэиэаа и возможность применения клея зи­
мой и летом, в  дож дливую  и сухую погоду).

Поэтому кафедра общей хирургии Узбекско­
го ГСХИ обрап’иаась к профессору В. В. 
Вгильямау с  просьбой дать несколько сортов 
клея, годных для применения в  хирургической 
практике.

С 14 марта 1942 года по настоящее время 
были получены 4 сорта клея; из них после 'Дли­
тельного испытания оказался пригодным толь­
ко клей и виде пасты №  6.

В состав этого клея входят:

Рисовый крахмал 50 г
С пирт ректиф икат или сы рец 20°-—150 см^
Столярный клей ........................... 12 г
К а н и ф о л ь .......................................  50 г
С к и п и д а р .......................................  50 смЗ
В о д а ................................................  30 смЗ

Т е х н и к а  п ; р и г о т 01в л е н и я .  50 г  рисо­
вого крахмала раоткратот в фарфоровой ступке 
и смешивают с ,150 см-’ 20° спирта р>ектифика- 
та или сырца. В другой чашке на малом огне 
или «ипящей .ВОДЯ1НОЙ бане (растворяют 12 г  хо- 
|роше1го столярного клея в 30 см® .воды и горя­
чий раствор при помешиватии слИ'вают в ступ­
ку с крахмалом. 50 г .канифоли растворяют гари 
помешивании .в 50 см’ чистого скипида’ра на во ­
дяной баие в фа1рфоровой чашке. При энергич­
ном помешивании стеклянной палочкой полу­
чившийся раотвор слива.ют в фа.рфо.равую чаш- 
к.у с  .крэхмалом; смесь ставят на к ш я ш у ю  во ­
дяную или на песочвую баню и энергично пе­
ремешивают до  консистенции крема. П олучен­
ный клей охлаждают при энергичном по.меши- 
вании; храият в банке с притёртой пробкой.

Клей имеет тестообразную консистеицию и 
сьетлок-ремовый цтет.

С п о с о б  у п о т р е б л е н и я .  Этот клей 
нами .применялся для .наложения пра.щевидных 
повязок у  лошадей с гнойными процессами в 
р.1зличных областях тела.
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М атериалом дл!Я повязок атужили ма.рля и 
полоски тканевого биита шириной 6 см и дли­
ной 16 см.

Клей наносили метаялическ.им шпаделем I'.a 
кож у животного после выстригания (бритья) 
волосяного покрова. Кожу смазывали тонким 
слоем (толщиной в спинку столового ножа) 
шириной от 2 до 3 см. Так ж е смазывали клеем 
и края пращевидной повязки. При наложении 
повязку придавливали к коже шпаделем для 
более плотного соприкосновения между собой 
смазанных поверхностей. Клей хорошо подсыхал 
через 30—40 минут в тёплое время и через
3—6 часов осенью и зимой и хорошо удерживал 
повязку.

Д аж е в  местах иаибольигей лодвивюности, в 
области суставов, повязка держится от 14 ,до
30 дней и больше.

В некоторых случаях повязка изнашЕ1вала,сь. 
ра.ньше, чем был.и использованы фиксирующие 
способности клея.

Чтобы проверить прочность клее,вой повязки, 
мы подвешивали к ней груз весом от 1,5 до
4 кг. Оказалось, что полоска тканевого бинта 
шириной 6 см и длиной 16 см, смазанная слоем 
клея толщиной в спинку столового ножа и 
шириной 1 см, удерживает груз около 3 кг 
в продолжение часа, если животное находится 
в покое.

Если такую  ж е полоску бинта приклеить а 
области скакательного сустава, груз удерж и­
вается в течение часа.

Необходимо опметить, что даж е длительное 
смачивание воспалительным экоудатом .не 
уменьшает прочности пав1яэки, если она пред­
варительно была хорошо высушена. Пример: 
лош адь под кличкой Ж ак  имела эмпиему 
плевры с образованием с.вища, через который 
обильно выделялся жидкий рнойный воспали- 
ггельный эксудат. К ак перевязо.чный материал, 
так и сама повя-зка легко пронитьсаалясь эксу­
датом, и несмотря на это повязка держ алась в 
течение 15 дней.

Выводы
1. Д ля  излотозления предложенного профес­

сором Вильямсом клея не требуется сложной 
аппа.ратуры.

2. 'Ингредиенты, входящие в  состав клея, 
дёшевы и доступны.

3. При хранении в  ба'ике с притёртой проб­
кой клей сохраняет свои .клеющие свойства ,в 
течея.ие длительного времени.

4. Клей хорошо засыхает и приклеивает по­
вязку как на выбритой, так и небритой коже, 
«е вызывая её раздражения даж е три .длитель-



«ом улотреблении, если повязка была п?>адва- 
;рнтельно хорошо высушена.

5. Клей заслуж ивает ишрокого применения

для. наложении пращевидных повязок при ле­
чений ранений у  животных в условиях стацио­
нарного содержания.

Сокращённая терминология ног лошади
к .  н .  Ш Н Е Л Л Ь  

М осковский государственный, ипподром. Отдел испытаний

Ноги у  -тошадей имеют двух- и пятисловные 
1игзва1ни1я, например: «левая передняя» или
-спра.аал передняя и обе задние» и т. д. Если 
ж е ^речь идёт о фалангах, то  они обовначаются 
пятью и больше словами, «апример: «гаутозая 
К'Эсть левой передней ноги» или «третья фалан­
га правой задней ноги и вторая фаланга левой 
передней «оги» и т. д.

В практике ветеринаров, зоотех1ников, ремон­
тёров, ковалей и других лиц, работа которых 
связана с  опноатием и регистращ’ией ног лоша­
ди, на это дело тратится много времени и бу­
маги.

Предлагаемая терминология компактна, легко 
пишется и читается.

I. Конечности лошади
Принцип построения сокращонной терминоло- 

<ги'и следующий. Любая из «ог или любое их 
сочетание замисывается в форме простой дроби. 
В числителе дроби указываются передние, в 
знаменателе — задние нопи. Левая .нога обозна­
чается буквой «Л», правая — буквой «П», т. е. 
начальными бук1ва.ма их назваиия. Если надо 
записать обе передние или обе задние ноги, 
то i3 числителе или знаменателе соответственно 
ставится -цифра «2». «Никакая» йога обозна­
чается цифрой «О».

Таким образом, если записать нсезозможные 
варианты сочетания ног, таблица сокращенной 
терминологии будет иметь следующий вид:'

Л/О — левая передняя,
Л /Л  — левая передняя и левая задняя,
Л .П — ̂левая передняя и правая задняя,
Л /2 — левая пе>редняя и обе задние,
П;0 — правая передняя,
П /Л  — праяая передняя и левая задняя,
П >П — правая передняя и правдя задняя,
П/2 — правая передняя и обе задние,
О'Л —-теадя задняя,
О/П — прам;Я зад»яя,
О '2 — обе задние,
0/0 — (или 0) — «никакая»,
2;0 — обе передние,
2 / Л — обе передние и лезая задняя,
2/ П — обе передние и правая задняя,
2/2 — обе пе,редкие и обе задние, т. е. все 

четыре ноги.
Совершенно очевидно, что эта терминология 

применима ко  всем домашним животным и 
зверям.

2. Фаланги пальцев и челночная кость 
конечностей лошади

К огда требуется определить ту  или иную 
фалангу ил'1̂  челночную кость, впереди яробн, 
обозначающей конечн.ость, которой принадле­
жит данная фаланга или челночная кость, ста­
вятся римские цифры I, II, III — соответственно 
анатомическому наименованию фаланги — или 
буква «ч» (малая) как начальная буква слова 
«челночная».

Например III—Л /0 обозначает; «третья фа­
ланга левой передней ноги»;

ч—0 2 обозначает; «челночные кости обеих 
задних ног».

Римские цифры и буква «ч» —• это как бы 
коэфициент при лробя'х конечности. Д ля удоб- 
стза итеиия коэфициент или группу коэфицнен- 
TOJ необходимо соедичять с дробью чертой 
(T iitp e). Примеры записей:

III I I—Л/0 обозначает; «третья и вторая ф а­
ланги левой передней ноги».

II ч—^П/0 обозначает; «зторая фалаш а я  чел­
ночная кость правой передней ноги».

И з приведенной таблицы и примеров ш дно, 
что сокращенная терм1инология йог лошади и 
фа.танг пальцев громоздкие, м>иогосл101вные 
каименования, состоящие из 9—26 и более зна­
ков (букв), сводит к двух—четырёхзначным 
компактным, легкочитаемым терминам. Она по­
вышает производительность труда и одновре­
менно снижает расход бумаги на 450— 1300% и 
более. Отсюда её практическая ценность, осо­
бенно в период военного времени. Терминология 
должна найти широкое пр:гменение в практике 
военных ветлаза1ретов, в ковочных ведомостях 
конеферм, ипподромов, конзаводов, в экстерь- 
ерных характеристика'х плем;картотеки и в ра­
боте .ремонтных комиссий.

Примеры сокращённых обозначений:
1. Хромает на Л/0 означает: «хромает на ле­

вую переднюю ногу».
2. Пе1релом II—П/О означает: «пе.релом вто­

рой фаланги (венечной кости) прл130Й передней 
ноги».

3. Л.'О со щёткой, 0/2 в п.ткюны неровно 
белы означает; «левая передняя со щёткой, 
обе задние .в полплюсны неровио белы».

4. 26/V расчищены 2.2 и подкована .на 2/0 
означает; «26/V расчищены все четыре ноги и 
подкована на обе пеоедние».



С А Н И Т А Р И Я  И  З О О Г И Г И Е Н А

Лабораторная диагностика токсического 
штамма гриба S tach yb o trys  alternans

А . X . С АРКИ С О В и В . Н. О РШ АН С КАЯ  
Всесоюзная научно-исследовательская лаборатория по изучению  ядовитых грибков Н К З  СССР

Скармливание лошадям грубых кормов, глав- 
ньгм образом соломы, поражённых токсичной 
формой грибка S tachybotrys a lternans, приво­
дит к тяжёлому заболеванию лошадей—^стахи- 
ботриотоксикозу (ранее Н. 3.)-

Поэтому анализ объёмистого фуража и кон­
центратов на заражёниость токсичной формой 
этого грибка вносит ясность в оценку благо­
получия этих кормов.

Это особенно существенно для больших пар­
тий кормов, идущих из неблагополучных по 
стахиботриотоксикозу мест для фуражиров1- 
ния коиепоголовья.

Помимо этого стахяботриотоксикоз лошадей 
протекает иногда нетипично, и это затрудняй г 
диагноз по клиническим и патолого-аватоми- 
ческвм данным.

(В этих случаях анализ образцов грубых кор­
мов, находившихся в рационе заболевших ло­
шадей, на гриб S tachybotrys разрешает сом­
нение в характере '5аболевания.

В литературе, одяако, мы почти не находим 
описания техники микологического анализа 
кормов и других материалов на этот гриб.

Диференциация ж е токсичного штамма этого 
грибка вовсе отсутствует как в  нашей отече­
ственной, так и иностранной литературе.

В результате изысканий ш ш а лаборатория 
разработала наиболее удобную методику ди а­
гностики этого грибка.

При отсутствии у нас специализированных 
учреждений в области ветеринарной миколо­
гии эта методика (разработана применительно 
к проведению анализов в усло1Е(иях бактерио­
логических лабораторий слециалистами-бакте- 
риологами.

Н а с л е д о в а н и е  г р у б ы х  к о р м о в .  
Д ля получения точных 'результатов анализа 
необходимо прежде всего обеспечить правиль­
ный отбор образцов, их упаковку и пересылку.

Пробы из грубых кормов (10 по 20—30 г в  
каждой пробе) берут в разных потемневших, 
затекших местах скирды. Каждую  пробу за­
вёртывают отдельно в сухую бумагу и этике­
тируют с указанием даты взятия и рода ма­

териала. Увлажнения проб необходимо избе­
гать, так как это приводит к их плесневению 
и здгниванию.

Влажные пробы немедленно подтергают 
обычной воздушной сушке.

Д ля микроскопии отбирают образцы, покры­
тые чёрным налётогй. Наиболее интенсивно 
этот налёт развивается в узлах соломы, ко­
торые при этом западают. Однако и тругие 
плесневые грибки образуют иногда чёрный на­
лёт на кор’мах. Но под лупой налёт, образуе­

мый грибом S tachybotrys,— мелко-порошистый, 
состоящий как бы из очень мелких чёрных 
.маковых крупинок.

® случаях ингтеноивного поражения, особен­
но в узлах, эта структурность налёта сглаже- 
на и солома представляется как бы покрытой 
чёрным, сажистым, в виде копоти, легко сти­
рающимся налётом (рис. 1).

Рис. I. Налёт грибка  S tachybotrys a lternans 
(слабое увеличение).

При обнаружении такого налёта часть егэ 
надо соскоблить скальпелем, поместить на 
предметное стекло в каплю воды, покрыть 
покровным стеклом я  исследопать при малом 
и большом увеличении микроскопа.

Под микроскопом устанавливаем наличие 
бесцветных нитей (гифы гриба) с поперечными 
перегородками. От этих гиф идут вверх осо­
бые спороносные гифы, простые или (чаще) 
разветвлённые органы размножения гриба — 
конидиеносцы с конидиями (рис. 2 и 3).

Рис. 2. Соломинка, поражённая грибком  
S tachybotrys a lternans (слабое увеличение).

Конидиедосцы гриба S tachybotrys alternans 
в нижней своей части такие же бесцветные, 
гладкие, как и даю щ ая им начало гифа; в 
верхней части— конидиеносцы бородавчатые и 
тёмноокрашенные. На концах их развиваются 
особые лепесткововидные выросты — клетки 
(стеригмы),— расположенные в виде розетки. 
На стеригмах . возникают легко спадающие,.
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элилсови'дные шиповатые клетки — конидия; 
в фокусах этих элипсовидных конидий- иногда 
можно видеть две преломляющие свет, капли 
жировой природы. Цвет конидиеносцев, сте- 
ригм и конидий ® зависимости от возраста ме- 
мяется от светлого зеленовато-оливкового до 
почти чёрного. Длина конидий — 8— 12 ц 
и ширина — 6—8 ц. i и J

Рис. 3. а—мицелий, б—конидиеносец. 
в—стеригмы, г—конидии.

Если под мик,роскопом в чёрном налёте у д а ­
лось установить наличие гриба S tachybotrys 
alternans, то для получения чистой культу­
ры частицу «ал'ёта переносят П'рокалё1н«ой иг­
лой в пробирку (чашку Петри) со специаль­
ной питательной агаровой средой (см. ниже).

При отрицательных .результатах микроско­
пии материал подлежит микологическому ис­
следованию на искусственных питательных 
средах.

Д ля  культивираэаиия гриба применяют ага- 
рированную ореду Чапека и среду Ва«-Итер^ 
сона.

О к т а в  среды Чапека:

Г л ю к о з а ................................................ 3,0
Н атр а зо т н о к и с л ы й ..........................
Калий фосфорнокислый одноза-

0,2

мещённый ....................................... 0,1
Магний сернокислый ...................... 0,05
Калий х л о р и с т ы й ............................... 0,05
Ж елезо с е р н о к и с л о е ...................... 0,001
В о д а ......................................................... 100 смЗ

В жидкую среду добавляют, в зависимости 
от качества ага^ра и времени года, 4—7% ага­
ра. Агар предварительно промывают в течение 
2 часов в текучей воде.

Среда Чапека с агаром варится 1 час в те­
кучем пару до полного растворения агара. 
Последующая разливка агаровых оред: по
10— 12 см^ для посева в чашках Петри и по 
5—6 см® для посевов в пробирках. Пробирки 
с разли;гой средой стерилизуются текучим па­
ром 3 дня подряд по 30 минут, pH среды 
должна быть кислой—4,0—5,5.

Состав жидкой ореды Ва»-Итерсона (приме­
няется для выделения грибков-целлюлозо- 
разрушителей):

Аммоний азотн окислы й .................
Калий фосфорно! исл >1Й одноза-

мещённый ...................................
Вода водопроводная ......................

0,05

0,05 
100 смЗ

Стерилизовать 30 минут в автоклаве nfif! 
давления в 1 атмосферу. На дно чашек П ет­

ри положить невысокий рыхлый слой гигро* 
скопической м т ы ; вату покрыть двумя круж ­
ками фильтрювальной бумаги с диаметром п*> 
чашкам. Подготовленяые таким образом чаш­
ки завернуть по одной в сухую бумагу и сте­
рилизовать сухим жаром 1 час при 150—- 
160ОС.

Фильтровальная бумага в стерильных чаш­
ках Петри увлажняется '6—7 см* стерильног»' 
раствора среды Ван-Итерсона.

Вата, положенная на дно чашки, задержи­
вает влагу и предохраняет бумагу от высыха­
ния. Бумагу можно увлажнять и жидкой, не- 
агаризованной средой Чапека

И з подлежащ ей аналияу пробы отбирают 
соломинки с ч:ёрным налётом и разрезаю т на 
части длиной 1,5—2 см. Стерильным флч.мби- 
рованиым пинцетом эти соломинки расклады­
вают на расстоянии 1—2 см друг от друга по 
чашкам Петри с питательной средой Чапека 
и 1В|ан-Итерсона. На каждую  пробу необхо­
димы 4 чашки, по 2 на среду. Разборку 
проб, резку соломы и т. д. желательно праиз- 
водить по возможности в стерильных услови­
ях. Кроме этого несколько тёмных соломинок, 
длиной 4— 6 см, отобраигных из каждой про­
бы, вкладывают в 2 стерильные пробирки с- 
кусочками ваты яа дне, увлажнённой средой* 
Ван-Итерсона (вариант влажной камеры).

Засеянный материал помешают в термостат 
и выдерживают при 22—24°С.

Начиная с 3— 4-го дня просматривают чаш­
ки и пробирки.

Все обнаруженные чёрные колонии обводят 
со дна чашки восковым карандашом и нуме­
руют. Соскобы со iBcex колоний исследуют 
при малом и большом увеличении микроскопа.

На агаровой среде Чапека развиваются по­
чти чёрные с темнозеленоватым оттенком, к е - 
просвечивающие колонии, красящие субстраг 
в чёрно-коричневый цвет.

На фильтровальной бумаге со средой Ван- 
Итерсона на 7— 12-е сутки S tachybotrys обра­
зует интенсивночёрный, мелкопорошистый на-  ̂
лёт, и молодых культурах просвечивающей, » 
старых—более густой, почти сплошной и са­
жистый, как на соломе.

Есхи выросшие в местах раскладки мате­
риала грибные колонии покрылись сопутству­
ющей бурнорастущей серовато-белой паутини­
стой мукоровой или иной плесенью, эту по­
верхностную плесень ш д о  очистить стериль­
ным скальпелем и сжечь на пламени горелкг 
к после этого приступить к исследованию ни­
ж ележащ их колоний.

На среде Ван-Итерсона сопутствующая 
грибная флора развивается скудно, и потому 
эта среда наиболее выгодна. Однако здесь, 
надо быть особейно аккуратным в  отношении 
увлажнения средой фильтровальной бумаги и 
не допускать её высыхания.

В случаях загрязнения колоний гриба S tachy­
bo trys alternan.s сопутствующий грибной н 
бактериальной флорой гриб очищают методом 
сухого пересева, т. е. мельчайшие части очи­
щаемой колонии пересевают через каждые
3— 4 дня из чашки в чашку с агаровой средой 
до полного очищения. Затем культуру пере­
севают на косой агар в пробирку.

Все выделенные и дифереицировапяые чи­
стые шта.ммы гриба нумеруют тушью на про­
бирках и ретастрируют в тетрати. куда под 
каждым номером вносят соответгтвующи.й 
штамму подробный паспорт (дата выделения^ 
род материала, из какого места поступил).
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Выделенные иггаммы гриба S tachybotrys 
a lte rn a n s  хранят в особом запломбированном 
вК'Зфу.

А н а л и з  ' з е р н о ф у р а ж а .  И з не­
скольких мест зернохранилища берут среднюю 
пробу зерна (ячмень, овёс, просо) весом око­
ло 500 г. И з общей пробы отбирают подоэрт- 
тельные зёрна, главным образом покрытые чёр­
ным налётом.

(Отобранные зёрна стерильным пинцетом рас­
кладывают концентрическими кругами в чащ- 
ку Петри со средой Вая-Итеркюна и агара Ча- 
нека на расстоянии 1— 1̂,5 см (для каж дой  
•среды—2 чашки Петри). Выращивание, про­
смотр, пересевы и  т. п. как при исследовании 
грубых кормов.

И с с л е д о в а н и е  ф е ц е с  з а б о -  
,л е в ш и х  и п а в ш и х  ж и в о т н ы х .  
Г|риб S tachybotrys стоек к пищеварительным

■ ферментам, не погибает при прохождении, че­
рез пищаварительный тракт и может быть об­
наружен жизнедеятельным в фецес заболев­
шей и павшей лошади.

Пробы фецес должны исследоваться не­
медленно по поступлении в лабораторию

Частицы свежих фецес помещают в сухую 
•стерильную пробирку, заливают 1-процентным 
раствором соляной кислоты (для освобо.-кде- 
ния от бактерий), встряхивают вращением про­
бирки между ладонями рук до получения од­
нообразной взвеси и помещают на полчаса в 
термостат при 37—38°С.

Прокалённой бактериологической петлёй 
захватывают капли взвеси, наносят их (коч- 

дентркчески) в чашки Петри с питательной 
средой Чаяека и Ван-Итерсона на расстоянии 
1 см друг от друга к. помещают для  проращи- 
в аш я  а  термостат

Просмотр материала, микроскопия, пересевы 
и выделение чистой культуры, как и при ио.- 
с;'едовании грубых кормов.

И с с л е д о в а н и е  о р г а н о в  п а в ш и х  
ж  и в о  т н ы X. Д ля анализа берут пробы из 

•печени, почек, селезёнки, лимфатических у з­
лов.

Нефиксированные куски органов (размер 
8 X 8 см) помещают в чистую склямку; пои 
пересылке залив1ают бОнпроцентным раствором 
глицерина.

Стерильным металлическим шпаделем при­
жигают сверху слой патологического материа­
ла. Профламбированным скальпелем и пинце­
том снимают верхний, прожжённый слой образ­
ца и из глубины его вырезают кусочки раз­
мерам 1X1 ом. Вырезанные кус.эчки помещают 
в стерильные чашки Петри.

Обращают внимание пз возможный негнпич- 
ный рост колоний гриба S tachybotrys. На ор­
ганах животных гриб часто растёт в виде 
жёлто-белого, розоватого или серо-зелёного 
пушка. При появлении таких н ети п тн ы х  ко­
лоний их переносят на агар Чапека или (луч­
ше) на среду Ван-Итерсона, где типичный ха­
рактер роста I гриба восстанавливается.

Дальнейший процесс исследования, микро­
скопия и выделение чистой культуры, как 
при исследовании грубых кормов.

И с п ы т а н 1! е  н а  т о к с и ч н о с т ь  
в ы д е л е н н ы х  к у л ь т у р .  Д ля устзяоз-

1 Метод вы деления гриба из фецес разработан 
И. И. Салнковым.

Л€»ия вредоносиостти ооъемистого корма и
зернофуража обязательно выяснение токсич­
ных двойств культур гриба S tachybotrys, вы­
деленных из образцов.

Испытание складывается из; 1) выращива­
ния культуры на соломе, 2) извлечения ток­
сичного материала и 3) токсикологической 
проверки на кролике. М етодика испытания 
следующая.

Вполие доброкачественную солому нареза­
ют на кусочки длиной 10— 1̂2 см. Двадцать 
граммов такой соломы помещают в 2 колбоч­
ки или бутылочки ёмкостью по 200—300 см\ 
увлаж няю т жидкой с;редой Ван-Итерсона или 
Чапека из расчёта 1 : 1 к весу соломы в сте- 
ришизуют 40 минут при 1 атмосфере.

Предварительно подготовляют 10— 15-днев- 
кую культуру испытуемого штамма гриЗа 
S tachybotrys. выращенного в пробирках на 
агаре Чапека.

Добавив в пробирку 5—7 см“ стерильной 
водопроводной воды, прокалённой иглой со­
скабливают культуры с поверхности airapa и 
после встряхивания и получения равномерной 
споровой взвеси переводят в колбу со стери­
лизованной соломой из расчёта 1 пробирка 
культуры на 1 колбу. Затем колбы тщатель­
но встряхивают.

Спустя 2—3 недели со дня посева культуру 
гриба убмэают текучим паром в течение 1 ча­
са; после этого соломинки извлекают из колб 
и высушивают при температуре 40—50°.

Извлечение токсичного продукта производят 
в аппарате Соке лета. 10—20 г высушемнон 
соломы помещают в экстрактор Сокслета и 
подвергают экстрагированию одним из следу­
ющих органических растворителей: серным эфи­
ром, ацетоном, хлороформом. Длительность 
экстракции— 6 часов.

Вытяжку сгущают в колбе Сокслета до 
5— 1̂0 см“, затем пе1реводят в бюксу, где за­
канчивают конденсирование до кашицеобоаз- 
;ного (при Экстрагировании серным эфиром) 
■или до  сиропообразного (при пользовании аце­
тоном) состояния. Удобнее экстракцию вести 
серным эфиром.

Активность устанавливают ианесением полу­
ченного продукта на кожу кролика. Д ля это­
го у крол;И,ка осторожно, не травматизируя 
кожи, выбривают шерсть на обоих боках и ро­
говым шпаделем наносят около % вытяжки 
на кожную поверхно'сть ( 3 X 3  см) кролика. 
Д ля контро!ля можно на один бок нанести 
контрольную вытяжку из доброкачественной 
соломы, полученную аналогичным путём.

При положительном ^результате черюз 3—1 
суток на месте нанесения наблюдаются гипе­
ремия, отёчность с дальнейшим развитием не­
кроза кожи. Спустя 10— 15 дней образование 
уплотнённой, толстой корки. Н а месте нанесе­
ния контрольной вытяжки кожа кролика без 
видимых изменений, редко незначительная ги­
перемия.

В течение 4— 6 часов необходимо просле­
дить, чтобы кролик Не слизал вытяжку. Хо­
рошо кролику надеть яа шею воротник, ме­
шающий слизыванию.

При устанозлеияи токсического штамма 
гриба S tachybotrys корма непригодны для  фу­
ражирования лошадей. Они могут пойти * в 
1сорм лишь крупному и мелкому рогатому 
скоту или для технических целей.



Новое кормовое заболевание лошадей 
и крупного рогатого скота

Кандидат ветеринарных наук М. И. С АЛ И К О В

В аилуоте 1942 г. в одном из примерс.ких 
пунктов Запааной Грузди, а позже и в тгриле- 
гающргх к  нему районах зарегистрировано во- 
'вое для  этих мест з а б а л е в а я я е  лошадей, 
крупного рогатого скота и свиней, сопрово­
ждающееся нарушением координации движений 
и назааняое поэтолпу местным населением 
«бзАдала» (пьяная походка).

Первые случаи за|батеаания были обнаруже­
ны при паагбнщном, а адтем и при стойловом, 
конюшентом содержании скота.

На основании пражтаческих иа;блюде1шй и 
гла|Ва1ы.м образом комиссиоя-ного изучения за ­
болевания яам'И coBiMecTHio с доцентами Е. С. 
Шулюмовой и Н. М. Преображенским было 
установлено, что описываемое забапевание 
животных, включая свиней ,и буйволов,— кор­
мовой токсикоз, сопразождающ-ийся поражеми- 
ем центральной нераной системы и нарушением 
коорДЕ№ац.ии движеиия. Перевоц больиых ж и ­
вотных с неблагополучного пастбища, а при 
стойловом содержании; —- исжлючение из раци­
она болезнетворного сана быат.ро обрывали 
заболевание, и через два — три дня здоровье 
больных воостана^вливалось до нормы. А нало­
гичные ;д^»яые о корме как причине заболева­
ния получены и лрути'мн авторами независтмо 
от нас (Спесивцева, М аградзе, Карев, Гегена- 
ва и др.).

Э п и з о о т о л о г и я .  Заболевание, о  кото­
ром идёт речь, яакоятагиозно я  регистрирует­
ся «гцёздами» в районах с  низкими, сырыми 
1̂ тбищ а'.ми и заболоченными сенокосными 
угодьями.

В горных районах заболевание в виде исклю- 
чедия та;юже встречается от за'вювного сена, 
доставленного из иеблаголо.тучяы'Х .районов. 
Таким образом,^ .гнёздно-очаговый характер за ­
болевания обуслоэлиаается составом почаы и 
релье^фам пастбищ и сейокосных участков.

К забатеваяию  более восприи’мчив крупдый 
югатый скот, затем лошади и менее — свиньи. 
1о опытам Н. А. Спесивцевой, из числа лабора­
торных животных особенно ,восприимчивы к за- 
болеванида морские свинки и  'меяьше—^кролики. 
Заболеваемость крупного рогатого с.кота — от 
80 до  100%, лош адей — от. 50 до  80%, единич­
ные сл|учаи заболевания наблюдаются реже 
Пол, возраст, упитанность и условия эксялоа- 
тации не играют никакой роли. Однако «а т я ­
жесть заболезаш.я .род животного, его возраст, 
упитанность, эксплоатао;™ оказывакхт сущ ест­
венное влияние.

У люшадей забошеваяие гаротекает в более 
тяжёлой форме, чем у крупного 'рогатого скота 
и тем батее у  свиней.

У истощённых животных и молоиняка забо­
левание протекает в тяжёлой форме.

Смерть — исключение, но бывает у истощён­
ных лошадей и молодиягка. Продолжительность 
забатеэания колеблется от 2—3 дней до 1—2 
н более месяцев, в  зависимости от степени ток­
сичности корма и быстроты его смены.

Переболевшие не приобретают устойчивооти, 
батее того: при плт)’чен»и батеэнетворного

корма обнаруживают повышенную .восприимчи­
вость. При длительном переба1вва1нии живот­
ные худеют: часто .{>азвива1ются сопутстиующие 
заболевания: пролежни, травматический кера­
тит и другие, нередко приводящие к  леталь­
ному исходу.

С и м п т о м ы .  .По опытным данным и прак- 
тичеоким н1аблю1дения1м, заболевание развивает­
ся на 2—6 -й день после приёма безусловно 
болезнетворного корма ■(Ш.уяюмова, Преобра­
женский, Сали«ов, М аградзе, Гегенааа и др.). 
Первый на1ГЛЯ;ДИо выраженный признак разви­
вающегося 3aj6ocie.aaiHHH — нарушение коарая- 
нации ддижения.

Больные животные неестественно перестав­
ляю т конечности, 1сача1ются 'Всем корпусом, 
спотыкаются: это создаёт впечатление шаткой, 
« п ь я н о й »  П01ХОДК.И.

По мере нарастания с-имитомав у  лошадей 
отмеча.ются мышечная дрожь, угнетённое со­
стояние И ограничеиноотъ движений: больные 
стоят, широко расставив ноги и не переступая, 
ритмично ‘Ка|Чаются во '.все стороны.

У .крупнаго рогатого окота и  буйволов, кро­
ме шаткой ПОХОДКИ и мышечной дрожи, 
наблюаа1ют повышвачую .возбуднмоать. На вне­
запное внешнее раздражение — удар, окри» — 
больные жшюггн'ые реагируют вздрагиванием и 
с выражением ислуга то.ропли1во передЬигаются 
в проти.всшолаж)ную сторону. Однако, сделав 
10—-20 шагов, утомляются и начинают пере­
двигаться скачками., не сгибая конечностей, 
часто спотыкаясь и падая при вытянутых з.ад- 
н»х конечноотях.

(К'роме 'ЭТОГО у крупного .рбгатого окота от­
мечаются типичное для данного заболевания 
покачивание голоаой в горязоигальной плоско­
сти и .расширение зрачков.

У лошадей и крушгого рогатого скота тем­
пература остаётся в норме или ниже нормы. 
Слизистая рта слабо гипервмирована. Дыхание 
учащённое, часто прерьивистое — .25— 40 в  ми- 
.нуту. Пульс слабошо наполненя'я; у лошадей 
40—̂ 0 , у крупного poraTOiro скота 60— 1̂20 в 
минуту. П осле движения и возбуждения жи- 
тотных пульс « дыхание учащаются.

У большин.ст-ва больных перистальтика уси­
лена. Формирование фекалий нормальное. У 
телят,, особенно буйволят, запор. У тяжело^ 
больных .непроизвольное, частое кстеиспуска- 
кие. Аппетит в  течение ®сей болезни сой'ранён; 
однако в зависимости от продолжительности 
батезни отмечается орижение упитанности, 
доходящ ее в  иекот01рых случаях до истощеи^я.

По дамным |Н. М. Преображекского, кровь 
сущестземных от^слоне:ний от нормы не имеет. 
У лошадей эритроидиты в  пределах 5—8 млн., 
лейкоциты — 8— 12 тыс., гемоглобин—50—60%, 
РОЭ — норма.

У крупного рогатого скота эритроцитов — 8— 
10 млн., лейкоцитов — 8— 10 тыс.

Итак, домиимрукшщй .призна.к забатеваиия— 
поражение -центральной нервной системы, со- 
праюж.даю щееся иаргушекием коордивации 
дви^жения, расширением зрачков, мышечной
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дражьао, возбудниюстью (крупный рогатый 
окот) и углетением (лошади).

Расстройсггво сердечио-сосуяистой системы 
прсшвшяется в ослаблении и учащении пульса, 
ариташи сердечной деяте.чьн)остя.

Л  а  т о  л  о  г о-а « а т о м и ч е с к а я  х а р а к ­
т е р и с т и к а .  .Картина доволъ'но одяообраа- 
ная. Обычно обнаружи'ваются местное, очаго­
вое 1К)раж€ние слизистой ж елудка и кишечника 
и гияерияяэия лимфаггических ж елез, особенно 
мезентериальных.

На катарально воспалённой слизистой ж е ­
лудка гиперемированные участки и точечные 
кровоизлияния. Резче выражены фокусная ги- 
пе.ре.мия и очагоэые кровоизлияния на слизи­
стой тонкого кишечника. Слизистая ободочной 
я  слепой кишок, очагово гипере1Мнрована и ме­
стами геморагически восталена.

'Инъекцйя сосудов слинного и головного моз­
га. Отсутствие изменений в паренки.матозных 
opraiHax и иаличие их в кишечнике, головном и 
стшн'ном моаге свидетельствуют о специфиче­
ском избирательном действии болезнетворного 
начала. •

Э т и о л о г и я .  По с.ходству к.ти'нической 
картины первые случаи за|болева1Ния лошадей 
праисшчесхие ветеринарн’ые работники опреде­
лили как разновидность энщефаломиел1ита. Но 
когда было зарегистрировано аналогичное за­
болевание среди крулного рогатого скотта и 
подробнее изучены клинико-эпизоо1тологические 
далиые, «вирусао-зицефалитная теория» была 
оггверпнута и выокааано предположение об от­
равлении животных ядовитыми травами.

На основаиии ботанического исследования 
пастбищ и сеяа неблатололучных по заболева­
нию |ра'йоиов, а также клинических, эпязоото- 
логических и глэвньим образом микологических 
данных мы совместно с  доцентами Е. С. Шу- 
люмовой и Н. М. Преображенски.м исключили 
этиологическое зна|чеяие ядовитых трав и вы­
сказали обоснованное предположение о  нали­
чии здесь отравления в  результате поедаиия 
ЖИ1В0Т.НЫМИ скл1ероциев спорыньи.

Н. А. Спесивцева, в числе первых подтвер­
дившая микологическую природу заболевания, 
на мелких лабораторных животных доказала, 
что заболевание вызывается зерновидными 
склероция.ми, развивающимися на за1вязи зёрен 
пальчатой травы Paspalum  digitalia, P o ir .

.1 г измельчённых склероциев, задаваемых 
per os морским свинкам, и 1,5 г кроликам, вы- 
зЫ|Вают у них через 18— 2̂0 часов заболевш ие 
с ТИПИЧНЫМ клиническими признаками, во 
многом напоминающи.м'и клини.юу естественного 
кормового заболевания у  лошадей и крупного 
рогатого скота. Контрольные животные, полу­
чившие не повреждённые грибом зёрна паль­
чатой травы, оставались здоровыми, как и те, 
которые получали пальчатую траву, освобож­
дённую от склероц'иев.

Кроме того была проверена этиологическая 
роль гриба F usarium  roseum, часто .встречаю­
щегося на склероциях и стеб.т1ях пальчатой 
травы. К проверке фузариума побуждало и рас­
пространённое среди микологов мнение о  его 
токсичности, обусловливающей будто бы забо- 
лева^ние, известное под шаванием «пьяного 
хлеба» (Габрилович, На'умов и др.).

Проверке подвергнуты четы1ре пгта.мма фу­
зариума, выделенные со склероциев пальчатой 
тра;вы, слизистой тонкого кишечника телёнка 
и стеблей лисохвоста. Всеми четырьмя штам- 
.\:ами за.ражено сено, и через 10 дней, после

.хорошего развития гриба, сено скормлено опыт­
ным лошадя!м. И з шести лошадей, иаходив- 
шихдя под опытом, при таком «ор-млении ни 
одна не заболела в  течение 6 дней.

Таким образом, в  результате наших иссле­
дований можно считать установленным, что 
описаиное кормовое заболевание лошадей и 
крупного ^рогатого окота было .вы.звано зерно- 
мдиы м и оклероциями гриба, парази1ти,рующег0 
на завязи зёрен пальчатой травы.

Эти зерновидные склероция представляют 
собой одну из стадий развития гриба рода С1а- 
viceps, называемого С aviceps paspalia.

М о р ф о л о г и я  и  б и о л о г и я  г р и б а .  
Гриб Clavicep.s p aspa lia—'типичный представи­
тель паразитических грибов из класса Ascomv- 
ceteae, порядка Pirenom ycetales, рода Clavi- 
•«eps.

Р ад  Claviceps объединяет около 10 видов 
грибов, парааитирующих на злаковых растени­
ях. Типичным предстааителем рода является 
спорынья Claviceps purpurea, которая, кроме 
ржи, поражает и дикора;стушие злаковые 
травы: лисохвост, мятлик, еж у сборную, ко­
стер, плевел, жёлтостебельник манник, аржа- 
нец и др.

По микологическим и фармакодинамическим 
даиным можно допустить, что Claviceps paspa­
lia — самостоятельный вид с определённым aipe- 
алом распространемия (Западная Грузия), у з­
кой специализацией (пальчатая трава) и с  из­
бирательно выраженными токсическими свойст­
вами, противоположными свойствам хлебной 
спорыньи.

В .развитии Claviceps paspalia следует отме­
тить три стадии: 1) покоящаяся стадия — 
склероцирование бесплодного мицелия; 2) сум­
чатая стадия плодоношения — половое размно­
жение; 3) кони.диадъная стадия плодоношения— 
бесполое ^раамножение.

Все три стадии 'развития гриба иаблюдаютс^ 
только на живом растении Paspalum  digitalia.

Это заносное злаковое растение — сорняк, по 
данным А. А. Колаковокого, попавшее на чер- ' 
номорское побережье з  80-х гадэх прошлого 
столетия, теперь широко распространено и 
встречается по .всему побережью на низменных, 
болотистых пастбищах и сенокосных участках, 
мсположениых на высоте д о  200 м^нац уров­
нем моря.

М ягкие назем1ные части растения, хорошо 
поедаемые скотом, содерж ат 10,46% сырого 
протеина, 2,40% сырого жира, 27,46% клетчат­
ки, 48,43% беэааотастых экстрактивных в е ­
ществ, 11,13% золы (Колаковский).

Стебель растения лежачий, с  отходящими от 
узлов поднимающимися побегами длиной 20— 
60 см. Л истья ланцетовидные, соцветие из 
двух, реже трёх^четы рёх  колосовидных вето- 
чек длиной 2—3 см, собранных паяьчато иа 
верх!ушке стебля.

В период цвететоя пальчатой травы проис­
ходит зардаение её грибом Claviceps paspalia.

Споры гриба, проиикопие в завязь цветка, 
при благоприятных экологических условиях 
прорастают в хорошо развитый мицелий, за­
полняя полость завязи сплетением тонких жел- 
тавато-белых гиф.

Склероции Claviceps paspalia плотно сраста­
ются с основанием завязи зерна и колосковой 
чешуёй и за1метно (выступают ®В1Иде бородавча­
тых обраааваний над поверхностью колосовид­
ной веточки. Форма склероциев шаровидная, 
реже овальная, от 2 до 4 мм в поперечном се­
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чении. Н а разрезе склероция обособлевшой 
куггнкулярной оболочки не обнаруживается.

Верхние 3 ^  слоя клеток под микросщшом 
выглядят жёлторкрашенными, внутри (на ipa3> 
резе) склероции имеют белую окраску.,П ри ме­
ханическом воздействии рааделения гиф не 
каблк>дается. Такл'М образом, склероции С1а- 
viceps .paspalia образуются из сплетения бес­
плодных, плотно сросшихся гиф грибницы. В 
этих гифах содерж ится большое количество 
запасных питательных вещ еств (жира д о  30%).

Весной, после перезимовакия, наступает 
дальнейшее 1разиитие гриба за счёт запасных 
шггателыных веществ, характеризующееся сум- 
члтой ста|дией плодоношения, которая для 
Clavkeps paspalla ещё не изучена; те.м не ме­
нее сумчатая стадия плодоношения должна 
учитываться при организации профилакттиче- 
ских мероприятий по борьбе с заболеванием 
животных.

П а т о г е н е з .  Патогеяез за|болев1а1НИл еацё 
в стадии изучения, однако уж е сейчас мойсно 
выставить ряд принципиальных положеиий, 
имеющих, по нашему мнению, практическое 
значение.

Как уж е указывалось, изучаемое заболева- 
йие лошадей и крупного рогатого окота 
является кормовым, так  как  его возншшовеиие 
м .разштие связаны с  поеданием животными 
гравы или се«а, поражёняьгх склероциями 
гриба.

В процессе эвакуации пищевых масс ядови­
тые проаУ'Кты гриба первично действуют раз- 
1ража)юще на слизистую ж елудоч1но-кяш€1чяого 
грахта, и по мере 1всасываняя их действие 
вероятно гуморальным путём) сказывается на 
центральной нервной системе. Это р>аздража- 
ющее действие на||централъ1ную яервцую си- 
jTeMiy клинически проявляется в  расстройстве 
коардшаиии движения я  расширении зрачков, 
в ослаблении у  лошадей и усшгвиии у крупно­
го рогатого скота ответной реакции «а виешнее 
раздражение и прая1алеиии функциоиального 
расстройства сердечно-сосудистой системы.

|Однако .несмотря на реэко выраженные ш ме- 
нения со стороны 'центральной нервной систе­
мы и сердечно-сосудистого аппарата, искл^юче- 
нием из рациона батьных животных травы и 
сена, заражённых склероциями триба, дости­
гается быстрое выздоровление.

Через 2—3 дня (редко позже) вооста1нашля- 
вается нормальная физиологическая функция 
паражёвных систем & з  каких-либо кшинически 
заметных последствий.

Пагготого-анатомически тамже подтвермадаегт- 
сл отсутствие глубоких дегенеративных изм е­
нений.

При микроскопическом исследовании патоло­
гически изменёкных участков кишечника и 
регионарных лимфатических узлоа, селезёнки, 
почек, печени и др. ни в  одном случае не об­

наружено раэаити'Я мицелиальных гиф гриба, 
как при стак'ибоггриотоксикозе и аспергиллёзе.

Таким образом, ка основании клинических, 
патолого-анатомнчеоких и гла1виым обраэом 
микологических даиных C lavkeps ■j^aspalum не 
может считаться ® буквальном смысле слова 
возбудителем заболевания, он .тишь «ви1ювник> 
заболевания, т ж  как ггоксические продукты, 
содержащиеся в  его склерощиях, обус^товлива- 
ют заболевание животных.

Гриб Claviceps p aspa lia— строгий паразит 
пальчатой травы, дл я  которой он безусловно 
заразен. Д ля Ж1ивотиого ж е организма он не 
заразен.

Стедовательно, жи1вотное, за1болевше€ от 
ядовитых оклероциев гриба, для  здорового по­
головья не опасно, не контагиозно.

Таким образам, описанное заболевание лоша­
д е й  и 1сруиного 'рогапхж) скота — своеобразный 

токсикоз.
М е р ы  б о р ь б ы .  В системе профилакти­

ческих мероприятий особое внимание должно 
быть уделено обеспечению животных здоро­
выми, незаражёнными сеном и пастбищем. Это 
может быть достигнуто ограгничеиием возмож­
ности развития и распространения гриба Cla­
viceps pa^ipalum в естественных ухловиях.

Существенным моментом в биологии разви­
тия гриба ятвляетсл егэ способность паразити­
ровать на живом растении в  периоа цветения 
и образовывать склероции, устойчивые к не­
благоприятным условня;м внешней среды.

■После перези-мования склероциев при благо­
приятных эксиюгяиескнх услов(иях на их по- 
BepxiHOOTH развиваются органы сумчатого пло­
доношения. Это сопровождается обильным об­
семенением окружающей среды"Ч1, следователь­
но, массовым заражением растений. К tomiv же 
в период цветения «а зараж ённом ' растения 
'раэвива'Ются конидии, что .приводит к  ещё 
большему распространению гриба и заражению 
пальчатой травы.

Поэтому для предупреждения заражения 
пальчатой травы г р и ^ м  Claviceps paspaiia 
необходимо обратить особое внимание на пред­
отвращение заражения растения и формиро- 
ваиия склероциев. Эго может быть достигнуто 
сенокошением до  цветения пальчатой травы.

Наряду с ранним сенокошением в районах, 
неблагопол1учных по эаболеваж ю , дол1жио 
бьггь такж е уделено внимание полному .уничто- 
жени1Ю пальчатой травы в  кустарниках, огоро- 
да1Х, газонах и прочих местах, дде о м  не име­
ет практического значения.

Д ля яредулрежаения заболевания животных, 
iD неблагополучных районах необходимо обра­
щать особое ини'мание на тщательную выбра­
ковку заражённого сена и, в  случае заболева­
ния, переводить живсггных на незаражённый 
корм (сено).



Кормовые отравления животных
(По материалам, поступившим в редакцию)

П. С. ИОНОВ и с. м. ВОРОНЦОВ — о т р а в ­
л е  и и е д о м а ш н и х  ж и в о т н ы х  

у о о л и т о м  
У'ролигг — химическая смесь, содержащ ая 

фтористые соеданеяия и со.ти фтористонводо- 
родной кислоты. Это порошок серого цвета', р 
растворе жёлто-бурый.

Уролгат применяется для консервирования 
строительных лесоматериалов и особевно ши­
роко в строительстве железных дорог и мостов.

Животные ох'отно облязьовают предмет1Л 
с'.ючввяые раствором у.ролита, ио поедают его 
и сухим, так как он обладает солёвьим вкусом. 
При этом возможны отравления животяык. 
Авторы набитюдали отравления уролитом круп 
ного .рогатого скота и лошадей. При лёгком 
отраменин отмечаются слюнотечение, отсут 
ствие аппетита, повышенная ж аж да, ж ёлтая 
окраска губ. Животные в  первый период упне- 
тены, затем проявляют беспокойство, CTOHiyiT. 
Частый, напря1Жёниый пульс, поверхностное 
учащёмное ослабленное дыхание, перистальти­
ка усилена, частая дефекащга, фибрилляриые 
сокращения мусюулаггуры. При сильном отрав­
лении все эти симптомы проявляются резче 
(сильное беспокойство, резкая гиперемия слизи­
стых обаточек). В мОче кровь. Смерть насту­
пает быстро при явлениях паралича сердца i  
асфиксии.

Патолого-аяатомичесюая картииа соот^эетот- 
вует клиническим данным. При гистологиче­
ском »оследоза)ния наиболее выражены иамене- 
кия в желудочно-кишечном тракте. В ж елудке 
отёк слизистой и подслизистай, расширение со ­
судов. Э слизистой топкого и толстого отделов 
кншечиика клеточные инфильтраты яз гистио­
цитов, лимфогедов и пол1Рнуклеаров; очаги по­
верхностного некроза слш истой оболочки тол­
стого отдела кишечника. В печени набухание 
клеток Купфера. В почках мутное набухание 
каиальцев, скопление лимфоидных клеток; бу ­
рый пигмент в полости кашльце-в. В сердце и 
селезёнке крозоиэлияния.
Д о ц .  В. Н. К О В А ЛЁВ А — С л у  ч а й о т -  
р а в л е н и я с з и н е й с т о л о в о й с в ё к л о й  

Свёкла — ценный сочный корм для крупно­
го рогатого скота, свиней, лошадей и других

животных. Однако неправильное применение 
этого корма вместо пользы может принести 
вред здоровью животных. Тов. Ковалёва на-
б.тюдала иесколько случаев отрав-тен.ия сышей 
свёклой.

В одном хоз1ЯЙстте рацион этих животных 
состоял 'На 90% из свёклы  (хорошо проварен­
ной) и на 10% из пареного овса.

Через 4—7 дней после кормления свиней 
вволю этим кормом отмечались явления отрав­
ления. У животных наблюдались учащение ды­
хания, сердцебиение, цианоз слизистых оболо­
чек. В отщелышх случаяос подёртиваиие раз­
ных групп мышц, иногда общие клоиические 
судороги.

При л:ё'Гком отравлении общее угнетение и 
учащение сердцебиения. При вскрытии поро­
сят обна.руокеиы геморрагии на слизистой обо- 
лоч1ке ж елудка и тонкого отдела кишечника, 
не свервуаш аяся вишнаэак.рааная кровь.

Если очищали пищеварительный тракт (per 
os — касторовое масло, per rectum  — очисти­
тельная клизма) и устраняли свёклу из рациона 
животных, выздоровление наступало через 3—
4 дня.
П р о ф .  А. П . ОНЕГОВ и х1р о ф  В. А. НАУ­
МОВ — О т о к с и ч н о с т и  п е р е з и м о ­

в а в ш и х  з л а к о в  
По наблгодения;м авторов (Кировский эоовегг- 

институт), перезимовавшие на корню злаки 
(просо и овёс) сильно токсичны. Специальными 
экспериментасйи на жepeбятaJc и подсвинках 
установлено:

Скармиивание жеребятам и подавинкам пе­
резимовавших проса и овса в виде муки ведёт 
к комплексу патологических явлений. Эти 
явления характериэувдтся язэенио-некрошиче- 
скими процессами (стоматиты, га1страэитериты, 
дерматиты), расстройством нервной системы с 
нарушением моторной координации задних 
конечностей, иногда судороги. В крови гкпо- 
хроммая ане;мия, нейтропения, лейкопения, 
лимфоцитоз.

у  жеребят преобладает геморрагическо-ле- 
кротический, у подсзиикоз — геморрагическо- 
токсический симлтомококшлекс.

Проф. И. Е. МОЗГОВ



П Р А К Т И К А  М Е С Т

Хлорно-солевой раствор при лечении инфицированных ран

Стремясь сочетать цеиные качества Дакеиов- 
ской жидкости с раэносторашшви! действием 
гш е1ртон11{че<жи1;< растворов, я около года при­
меняю для  лечения рая  иросггой и дешёвый 
хлорно-солевой раствор. E io  приготовлеяме 
несложйо. 200,0 хлорной таае;сти разводят в 
10 л  1В0ДЫ и оатлалякэт иа ночь. Утром отстой 
фильтруют через ватту и к  хлорной воде добав- 
ляю-т хлористый шгпр из расчёта 50— 100,0 на
1 л. П олненны й 5— 10-процентный хлорно- 
солевой раствор содержит активный ишслород, 
хлор я  обладает гипертоническим иейств!ием 
(хлоркагый яаггр). Об.чеиные |реак1ции меж1ду 
коашонентами происходят медлеишо, и 'раствор 
сох1раняет актнаиасть до 3 суток, хоатя овежий 
раствор действует значительио сз-илыгее. Хлор­
но-солевой раствор cnocoSiTiBiyeiT бысшрейшеаку 
очищению ггряз,ных ipaiH с размоэжёшы.мн тк а ­
нями/-и вонючим гноем, а  такж е подаваеиию 
опасной а1наэр»бной иифежссии. В этом отноше­

нии о;н превосходит обычные 'застшоры марган- 
довокислого калигя: в  моей практике выздоро­
вело (Н есколько лошадей, счита;вш®хся безна­
дёжными. Ветврачи, применявшие по моему со­
вету хлорно-солевой (раствор при грязных, 'уши­
бленных ранах, при большой потере мускульной 
ткани с местной га'илреной, при запущенных 
пододерматитах и т. п., хорошо отзываются
о  нём.

Необходимо, однако, иметь в  виду, что при- 
■менегаие хлорно-солевого раствора офаомчи- 
вается первой фазой страд'аяия, копда раствор 
•можегг дать пользу.

Ввиду цростоты изготовления, дешевизны, не- 
дефицитности комлонентО|В, энергичного подав- 
;(ения микрофлоры и хорошего влияния на ин- 
фицированяую рану этот способ заслуж ивает 
широкой практической прове1рки.

Ветеринарный врач М О ЛЧ АН О В

Лечение инфицированных ран белым стрептоцидом 
под пграфидювыми повязками

Ветврач К. П . (Кузнецов сообщает о  хороших 
ра3|ульта(гах | л е ч е в я  инфицированных ран по 
следующей 'схеме. В первой фазе воспаления 
икфвцироваиную раму после обыч1аой хирурги­
ческой обработки ороимют 5-процентной эмуль­
сией белого стреитоцвда на .рыбьем жире, затем 
покрывают слоем парафина в  2 см, разогретым 
до 55—80°, и поверх накладывают марлю, 
клеёнму и серую вату. П овязку меняют через

12— 24 часа. Во 'второй фазе раневого процесса 
смена повЯ'Эки через 36—48 часов.

Эффектиаиость комбннироваиного примене­
ния белого стрептоцида и горячего парафина 
П'ри лечеиии инф»циров;аняьи ран, по автору, 
обусловдена благоприятным вьл'ия-нием актив­
ной гиперемии и покоя раны, а также бактерио- 
статическим действием белого стрептоцида. 
При этом методе лечения инфицированные раны 
заживают ® более короткие сроки.

Применение атоксила при истощении лошадей

Ветв1ра1Ч Куреев для повышения упитанности 
истощённых лошадей, поднятия общего биоро- 
иула и регеяе15а1ции ран рекомендует ирвгменять 
подкожно возрастающие доаы атоксила с по- 
следующ'им их оиижением. К урс лечения аток- 
оидом начинается с дозы 0,5 при ежедневном 
её увели'Ченми на 0 ,1.

На шестой день доза атоксила 'достигает
1,0, а с седьмого дня её ежедневно уменьшают 
на 0,1. Курс лечения атоксилом — 11 суток.

По сравнению с  контрольной (ГруП'Пой прибак- 
леиие живого веса у  лошадей, получавших 
а'Тож<жл, за 21 деяь  уаеличивалюсь вдвое.

У всех этих лошадей ул1уЧ'Шался аппетит, 
ОКИ станозились подвижнее к энергичнее, меж­

костные впашгйы сглаокивались, коока станови­
лась более упругой и эластич1Ной, шерсть при­
обретала блеск; плохо эа1жиза®шие раны хоро­
шо гранули'роаали и быстро эпителвзи'ровал'ись.

Отрицательных явлений как местного, так 
и общего характера автор не наблюдал.

Стимулирующее действие 'препаратов мышь­
яка иа обмен веществ —■ открытие не новое, но 
основательно забытое в сов'ременной клиниче­
ской практике^ Сообщение 'тов. Куреева напо­
минает клиницистам о необходимости при л е­
чении 'местиых процессов обращать вииманяе 
на 'воп-рогы рацион а льи'ого шгтанз1я больных 
животных, стимул1ЯЦ'1ш усвоения «ормоз и эзе- 
де»шя 3 кормовой раццон 'кнт-аминоз.



Лечение артритой иоДистьш калием
Ветврач CnaccKwfi сообщает об уюпешном л е ­

чении асептических « гаоййых а1ртритов ly пяти 
лошадей посре:дсшвом вяутри^веянаго влим ния 
иодистоло калия и местного применения спкр- 
тювых компрессов, препарата Л'К-Ф-44 и втера- 
ння ихтиоловой мави.

В первые два дия 6 -процеятиый растаор 
иоднстого калия вводили вн|ут1ривеино в  дезе

60 CAI®. Затем этот ж е раствор ^вводили через 
день, каж ды й раз увеличивая дозу на 20 см®. 
Мамсимальная доза — 120 см®.

При яеобходимоюти иурс д еч еш я  ивдистым 
калием повторяют спустя 6— 10 дней.

При оссифицирующих артритах положитель­
ных |резуяьтаггав не наблюдалось.

Реферировал И . Д . М Е Д В Е Д Е В

Удлинённый рукав для газокамеры
Зяачиге.№ная оброслость и межчелдастное 

простраиство делают излечение чесотки на го­
лове и шее лошади трудной эаиачей, не говоря 
уже о том, 'ЧТО применяемые дл я  обрабоо-ки го ­
ловы и шеи растворы несовершеины и поэтому 
не асеода гарантируют быстрое и эффективное 
лечение. Кроме этого растворы сами часто 
служат причиной дерматитов, зате:м1няющнх 
клинику бадезни.

Рис. 1. Общий вид рукава.

М ежду тем рецидивы локализуются глав­
ным образом яа голове и шее. Это и заставило 
нас сконструировать съёмный рукав к  газока­
мере, дающий возможиость подвергать гаэооку- 
ряваиию шею и почти всю голову.

Особениости этого рукаиа в  том, что он 
оканчивается кап<;||ром, 'на1деваелшм иа голоау

лошади, с отверстиями для  глаз и области 
ноздрей.

Капор крепится на голове при пожзщи трёх 
пропущенных и резинов|ую трубку ремяей, из 
которых один проходит вверх по затылку (поза­
ди ушей) и предупреждает смещение капора 
наперёд, два других притягатадат края глазных 
от1веротий .к голове и проходят под нижней че­
люстью. Капор стягивается вокруг морды кисе­
том. Д л я  защиты глаз от газа в  капор вшита 
мягкая оп'раеа из кожи и войлока, её конфигу­
рация по внутренней стороне соответствует 
топографии частей головы.

Рис. 2. Части головы и шеи лошади, не 
подвергаю щ иеся действию сернистоео 

ангидрида.

О т правильного изготовления этой оправы ч 
плотности её иришегания к  голове зависит при­
годность рукава к . упогг1ребле1Нию.

Рукав делается из остриженной о®чииы — 
наиболее прочного, мало поддакяцегаса вред­
ному действию сернистого ангидрида^ материала.

При полызовании рукадам недоуздок снимают 
и лош ада фикси'руют ирючным арканом, охва- 
тыва1ющим шею внутри рукава. Аркан через 
специальное отверстие а  рукаве выводят 
наружу.

Испытание этого рукав1а показало его П|И- 
гойиость для гаэоокуриваш я лошадей. Пра­
вильно иаготовленн'ая оп'рава не даёт просачи­
ваться гаау, однако для  потной герметизации 
орикодиггоя омазы1вать места соприкосновения 
с оп:ра!вой (у яаруж)ных углов глаз) вазелином, 
зелёным мылом, солидолом и т. п., особеяно у 
лошадей с угловатами очертаниями головы.

Иодометрая показала 5,4% ^содержания гала 
й капоре рукава (обл.чсть ганашей, затылка, 
ушей).

Г. Т. РОГАЛЕВ

4G



Е Ф Е Р А Ы

M ohler J . R.— Обзор по инфекционному эн­
цефаломиелиту лошади в США за 1941 год

Подл. W ashington D. С. U. S. D epartm ent 
of A gricu ltu re , B ureau of Animal Industry .

Реф. Vet. Bull. 1942. T. 12, №  12, стр. 581.
Подробный статистический обзор. Зарегист­

рировано 36 872 случая, огромное большинство 
в средмезападиых штатах (Миинезота, М иссу­
ри, Айова). В восточных штатах эпизоотия не 
установлено. Распространение отдельных ти­
пов энцефаломиелита в различных штатах по­
казано на карте. Смертность составляет 0,6% 
всего поголовья лошадей и мулов, или 28% 
поражённых животных.

Около 500 тыс. однокопытных вакцинирова­
но формалинизированной вакциной, полученной 
на курином эмбрионе.

За отсутствием достаточно строгого учёта 
вакцинации аютор воздерживается от оценки 
вакцины. Заболели лишь 213 вакцянирозаниых 
животных.

Francis — Обзор заболеваний дыхательных 
путей лошади

Подл. Л . Roy. A rm y V et. Corps. 1942. Т. 14, 
стр. 5— 16.

Реф. Vet. Bull. 1942. Т. 12, №  12, стр. 580.
Автор даёт обзор литературы и подробно 

останавливается на этиологии и клинической 
картине этих болезней. Контагиозную пневмо­
нию автор считает достаточно изученной, в  то 
время как природа инфлуенцы, инфекционного 
катара дыхательных путей и мыта ие вполне 
выяснена. Некоторые последние данные гово­
рят за то, что мыт вызывается фильтрующим­
ся вирусом^ Автор указывает на необходимость 
исследования указанных заболеваний у  армей­
ских лошадей в условиях настоящей войны.
M etzger Н. J., W aksm an S. А. и P u g h  Z. Н.— 
Активность стрептотрнцина in vivo в отноше­
нии Brucella abortus.

Proc. Soc. Exp. Biol. JVled. 1942, T. 51, 
№ 2, стр. 251—252.

Стрептотрицин — антибиотическое вещество, 
получеиное из почвенных актиномицет,— под­
вергался исследованию in vivo и in v itro . И с­
следование in v itro  производилось путём до­
бавления постепенно увеличиваемых доз прела, 
рата к 10 см^ взвеси B i. abo rtu s в питатель­
ном бульоне. Взвесь 2 часа стояла в термо­
стате при 37°С. Последующ ая культура взве­
си на триптоаном агаре давала отрш,ательный 
результат, если содерж ала не менее 0,1 мг 
стрептотрицина на 10 см^.

Исследования in vivo производились на 
1) куриных эмбрионах и 2) морских свинках.

1. И хорио-алантоисную оболочку !5-дневно-

го яйца из инкубатора инокулировали 2 тыс. 
клеток Вг. abortus 48-часовой 1̂ 'льтуры  штам­
ма №  19 на триптоэном агаре, взвешенной в 
физиологическом растворе. На следующий 
день в ту же оболочку вводили стрептотэи- 
цин. Дозы  не менее 10 мг совершенно убивали 
бруцеллы и не были токоичиы для  куриного 
эмбриона.__________ ________ ____  _

2. Стрептотрицин вводили подкожно или ин- 
траперитонеально морским свинкам одиов1ре- 
менно с инокуляцией небольшой заражающей 
дозы Вг. abortus. Препарат вводился в  тече­
ние 4 недель, через каждые 5 дней. Реакция 
агглютинации дала отрицательный результат у 
всех обработанных морских свинок и положи­
тельный — у всех контрольных. Вг. abortus бы­
ли выделены у всех контрольных а ни у  од­
ной из обработанных.

В другом опыте обработка стрептотрицином 
была начата через неделю после заражения 
морских свинок. Обработаииые дали отрица- 
тельную реакцию агглютинации в разведении
1 : 12,5, а  контрольные — положительную в 
титрах 1 ; 50—■! : 400. Бруцеллы были устаиов- 
лены в малом количестве в селезёнке обрабо­
танных свинок и в большом—в  селезёнке кон­
трольных.

Отчёт специального комитета по бруцеллёзу 
при ветеринарно-медицинской ассоциации шта­

та Иллинойс
North. American veterin, 1943. Т. 29, № б, 

стр. 343—344.
На заседании Ассоциации ветеринарных 

врачей штата Иллинойс в марте 1942 года при- 
няты следующие решения:

1. Вакцинированных телят отмечать клеймом 
и ярлыком.

2. Вакцинацию телят производить в возрасте
5—8 месяцев.

3. Положительно реагирующих отмечать яр­
лыком.

4. Проверку стада производить каждые 6 
месяцев. К аж дое стадо должно пройти три 
проверки с поголовно отрицательными резуль­
татами.

На заседании Ассоциации в январе 1943 
года отмечены следующие моменты;

1. Н ередко наблюдается повторное зараж е­
ние стад, полностью освобождённых от бру­
целлёза. . Это объясняется распространением 
инфекции при продаже скота. Ассоциация на­
стаивает на запрещении продажи скота, не 
реагарующего отрицательно на бруцеллёз.

2. Необходимо привлечь к борьбе с  бруцел­
лёзом самые широкие круги практикующих 
ветеринарных врачей.

3. Необходимо применять свежую  вакцияу 
ВТ.1СОКОГО качества и организовать борьбу с 
бруцеллёзом свиней

А . С. РОЗЕН  (по материсигам ЦНСХБ)



И Н Ф О Р М А Ц И Я  И  Х Р О Н И К А

20 лет Ленинградского военно-ветеринарного училища 
Красной Армии

1 декабря 1943 года Леяинградскому воен­
но-ветеринарному училищу исполнилось 20 
лет.

Это единственное в Советском Союзе во­
енное (училище, готовящее средние ветеринар­
ные кадры  для  нашей Красной Армии, было 
создано в тяж ёлы е годы разружи в М оскве 
на базе Школы ветеринарных агитаторов. С 
тех пор прошло два десятка лет, и за это вре­
мя училище прошло сложный путь роста — 
от роты курсанто® до мощного военно-учебно- 
го  заведения, полностью удовлетворяющего 
потребность Красной Армии в средних вете­
ринарных кадрах.

Тяж ёлое ветеринарное наследство получили 
молодая Советская республика и её Красная 
Армия. Изношенный и истощённый конский 
состав, тяжёлые эпизоотии чесотки, сапа, си-, 
бирской яз®ы и других инфекций подрывали 
экономическую мощь страны и ^ с п о с о б н о с т ь  
Красной Армии. Немногочисленный ветерияар- 
но-фельдшерский cocTais, перешедший из 
старой армии, был крайне низкой квалифика­
ции.

Партия и правительство поставили перед 
военно-ветеринарной службой РККА  трудную 
и ответственную задачу — быстро подготовить 
полноценные военио-ветеринарные кадры  и 
обеспечить благополучие конского поголовья 
воинских частей. Необходимо было ч корне 
изменить всю систему подготовки ветеринар­
ных опециалистоа для  Красной Армии и в 
кратчайший срок создать беззаветно предан- 
иыё партии Ленина—Сталина и советской роди­
не кадры, отлично подготовленные в специаль­
ном, военном и политическом ош ош ениях. В 
части среднего ветеринарного состава эта 
ответственная и трудная задача была возло­
жена на вловь организованную военно-ветери- 
на1>ну'Ю фельдше.рск.ую школу РК КА .

Из-за отсутствия необходимых для работы 
условий молодой школе несколько раз при­
шлось переезжать с места на место, и лишь в 
конце 1924 года она, наконец, прочно обосно­
валась в Ленинграде.

Здесь, в городе Леяииа, школа быстро рас­
тёт, крепнет, реорганизуется в училище с 
повторными курсами, а позднее — с курсами 
усовершенствования среднего ветеринарного 
состава Красной Армии и достигает своего 
расцвета. Она использует богатую сеть учеб­
ных заведений, научных и практических уч­
реждений, создаёт свою богатую библиотеку, 
■ряд лабораторий, кабинетов, опецклассов и 
музеев, которым может позавидовать любой 
ветеринарный институт. Приглашаются лучшие 
преподавательские кадры из войсковых частей 
гар1низ0на и гражданских специальных науч­
ных учреждений и учебных заведений. Здесь 
начал свою педагогическую деятелько'сть про­
фессор Вольферц («ясоведение), работали

профессора М атвеев (эпизоотология), Постни­
ков н Веллер (хирургия), Янушкевич и Сми- 
реиский (зоото.мия) и 'М^ногие другие. Под 
.руководсгаом старой профессуры вырос;]и 
свои молодые командно-педагогические кадры 
и среди них немало энтузиастов, отдавших 
много лучших лет своей жизни подготовке 
вете;ри1нарных кадров для Красной Ар.\1ии; 
генерал-майор ветеринаряной службы Л. А. 
Байтин — начальник училища в  течение 17 
лет, полковник ветеринарной службы А. В. 
Соколов — помощ!ни« начальника учебного от­
дела (17 лет), преподаватели подполковники 
ветеринарной служ бы  С. А. Веденяпин (17 лет), 
Н. П. Капралов и В. М. Див1и»ский {по 14 лет), 
капитан ветеринарной службы П. Г. Козлов 
(13 лет).

В Ленинграде училище силами своего пре­
подавательского коллектива издаёт печат­
ные труды по специальным дисциялкнам 
учебного курса. Кроме своей непосредственной 
работы по подготовке ветеринарных специали­
стов для Красной Армии, училище ведёт такж е 
большую оборонную работу по военизации 
многочисленного ветеринарного врачебного и 
фельдшерского состава запаса, а по заданию 
Ленинградского обкома ВКП(б) и облиспол­
кома организует курсы по подготов/ке колхоз­
ного актива и т. п.

Наступили суровые дни Великой отечествен­
ной войны. Училище живо откликнулось на 
призыв вождя и в тяж ёлую  годину честно 
выполнило свой долг перед .родиной; обеспе­
чило формирование ветеринарных лечебно-эва­
куационных у.чреждений для фронта; послало 
в действующие войсковые части почти весь 
свой командный и политический состав и зна­
чительную часть ветеринарно-педагогических 
кадров; бросило свои батальоны на фортифи­
кационные работы по укреплению подступов 
к  Ленинграду и на борьбу с авиадесантами 
противника, а в тяж ёлы е дни блокады—на к а ­
раульную, патрульную службу и противовоз­
душную оборону. Свыше тысячи двухсот кур­
сантов н командиро® училища с оружием в ру­
ках ушли на фронт как боевое курсантское 
подразделение, грудью своею преградив путь 
врагу к городу Ленина.

Но фронту нужны ветеринарные кадры, и 
оставшиеся курсанты и педагоги в декабре 
1941 года походным порядком, через, льды 
Л адож ского озера, отправляются в назначен­
ное место и там. по указаниям и под руковод­
ством Ветеринарного управления Красной Ар­
мии, преодолев все организационные трудно­
сти, создают на пустом месте учебную базу и 
продолжаю т своё любимое дело — подготовку 
кадров военно-ветеринарной службы. И здесь, 
на нозом месте, уч;илище уж е подготовило -для 
армии сотки квали-фнцированных офицеров- 
специаластов.
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За 20 лет учллйШе дало crf>alie и армии 
много тысяч молодых, преданных партии и 
социалистической родине квалифицированных 
ветеринарных специалистов.

Воспитанники училища не раз доказали 
своё мужество я готовность отдать жизнь за 
родину, за дело Ленина—Сталина. В боях с 
белофиннами пал смертью храбрых воспитанник 
училища военветфельдшер Павел Ш т к и н , 
посмертно награждёиный правительством орде­
ном Красного знамени. После смерти командира 
он взял на себя командование подразделением 
и повёл его в атаку, обеспечив успех боя.

Бата.пьон курсантов училища храбро сра­
жался под Невской Дубровкой, отстаивая 
город Ленина. Вместе с  миллионами лучщих 
сынов нашей родины они своею кровью за­
воевали славные победы наших доблестных 
войск на фронтах Отечественной войны; мно­
гие пали смертью храбрых, многие за доблесть 
и отвагу награждены правительством ордена­

ми я медалями. Многие воспитаншиси учйлй- 
ща, работающие на командных и политиче­
ских постах в армии, также' отмечены прави­
тельственными наградами (Карпов, Циммерман, 
Ковалёв, Panonoipr и др.).

Пройдёт ещё немного времени. Немецкие 
захватчики будут окончательно изгнаны с 
нашей священной советской земли. Фашизм 
будет разгромлен. Сплочённый коллектив учи­
лища залечит раны, нанесённые ему фашист­
ским зверьём, и вместе со всей страной и 
Красной Армией пойдёт к дальнейшим верши­
нам науки и техники.

Командный, политический, преподаватель­
ский и курсантский состав Ленинградского 
военно-ветеринарного училища готов с честью 
выполнить лк>бую задачу, поставленную перед 
нилг партией, правительством и Народным 
Комиссаром Обороны.

Преподаватели: майор ветеринарной 
службы Г. Л . ШАПИРО,  капитан 
ветеринарной службы П. Г. КО ЗЛО В

На научно-техническом совещании при Главном 
ветеринарном управлении Наркомзема СССР

5 января 1944 г. на научно-техническом со­
вещании при Главном ветеринарном управления 
Наркомзема СССР был заслушан доклад Е. С. 
Черкасского — старшего научного сотрудника 
лаборатории растительных ядоа академика 
Н. В. Цицина—об изготовлении и применении 
для лечения чесотки и вшивости сельскохозяй- 
:твенных животных нового препарата — древес­
ного креолина, приготовленного докладчиком 
под руководством академика Н. В. Цицина.

Доклад, основан.ный на большом экспери­
ментальном материале (лечению древесным

креолином было подвергнуто 8,5 тыс. овец я 
60 лошадей, поражённых чесоткой), и выступ­
ление академика Н. В. Цицина привлекли мно- 
гочисленную аудиторию и вызвали оживлён­
ный обмен мнениями.

На совещании особо была отмечена ценность 
инициативы академика Н. В. Цицина, иачечеп 
ряд мерошриятий по дальнейшему изучемию и 
усовершенствованию древесного креолина и 
апробации разных видов его в широких про­
изводственных условиях четырёх областей 
Союза.

В № 10—-И за 1943 г., на стр. 21, в статье «По материалам, 
поступившим в редакцию» (левая колонка, 1-й абзац) непра­
вильно указана фамилия автора: напечатано В. Б. Арханг«ль> 
ский, должно быть В. Е. А рхангельски.
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