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Российская Федерация по праву занимает 
главенствующую позицию на рынке качествен-
ной продукции животноводства [4] благодаря 
грамотному ведению сельского хозяйства и свое- 
временному и правильному ветеринарному об-
служиванию животноводческих предприятий. 
Однако при ведении животноводства неиз-
менно возникают проблемы при выращивании 
продуктивных животных, такие как увеличение 
процента массовой заболеваемости животных 
болезнями различной этиологии [1, 5], про-
цента летальности среди поголовья, снижения 
продуктивности и, соответственно, экономи-
ческого ущерба для предприятий в частности 

и  для страны в целом. В структуре заболева-
ний молодняка сельскохозяйственных живот-
ных преобладающее большинство занимают 
болезни респираторного и желудочно-кишеч-
ного тракта [3], особенно у молодняка раннего 
и  среднего постнатального периода. В соот-
ветствии с этим целью работы было примене-
ние биологических препаратов в комплексном 
лечении гастроэнтеритов у телят до месячного 
возраста после проведения диагностических 
мероприятий, включающих гематологические, 
биохимические, микробиологические и фи-
зико-химические исследования биологических 
жидкостей организма телят.
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В статье приведены данные исследований нозологического профиля болезней телят голштинизирован-
ной линии из животноводческого предприятия молочного направления Южного Урала. Зафиксированы дан-
ные за 2021–2022 гг. по бронхолегочным заболеваниям телят от 1,16 до 1,55 % от основного поголовья; га-
строэнтеритами от 1,72 до 1,92 % от основного поголовья; заболеваниями обмена веществ от 0,88 до 0,82 %  
от основного поголовья. Целью работы явилось применение биологических препаратов в комплексном лече-
нии гастроэнтеритов у телят до месячного возраста после проведения диагностических мероприятий, вклю-
чающих гематологические, биохимические, микробиологические и физико-химические исследования био-
логических жидкостей организма телят. После комплексного лечения с применением антибактериального 
препарата Цефтриаксон в дозах 20 мг/кг 1 раз в сутки в течение 3 дней, в/м, раствора Дюфалайт в дозах  
100 мл/50 кг живой массы, в/б, 1 раз в день в течение 3 дней, пробиотического препарата Унимуцил в дозах  
100 г на 2 литра ЗЦМ, 2 раза в день, в течение 3 дней и биологического препарата Целлобактерин в дозах  
50 мг/кг живой массы 2 раза в день с интервалом 8–10 часов в течение 5 дней СОЭ снизилась у всех телят 
более чем на 100 % по каждой группе, количество эритроцитов повысилось в первой группе на 15 % от перво-
начальных цифр, при применении препарата Целлобактерин на 15,5 % от первоначальных цифр, количество 
лейкоцитов в крови у телят обеих групп при применении лечебных схем снизилось от 16,7 до 17 % от началь-
ных значений, при применении двух схем изначально повышенные на 18,7 и 25 % от нормы показатели транс-
аминазной активности АсАт и АлАт пришли к нормальным значениям в течение семи дней. При исследовании 
микробиома кишечника телят было отмечено, что при применении лечебных схем количество Str.enteritidis 
уменьшилось в диапазоне от 50 до 65 % от первоначальных цифр, количество нетоксигенной E.coli снизилось 
после лечения в диапазоне от 20 до 30 % от первоначальных цифр, количество P.vulgaris снизилось в диапазоне 
от 80 до 83 % от первоначальных цифр, а Citrobacter более чем наполовину от первоначальных значений в каж-
дой группе. При комплексном лечении гастроэнтеритов вместо антибиотика цефтриаксон, внесенного в При-
каз Министерства сельского хозяйства РФ от 2 ноября 2022 г. № 776, рекомендуем применять в соответствии  
с инструкциями антибактериальные препараты Байтрил 5 %, Колмик-Е, Энронит.

Ключевые слова: телята, желудочно-кишечный тракт, гастроэнтериты, микрофлора, кал, антибиотики, 
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Материал и методы исследований
При проведении исследований тщательно 

анализировались литературные источники по 
данной проблематике, а также ветеринарная от-
четность животноводческого предприятия. Ве-
теринарные отчеты изучались за 2021–2022 гг., 
при этом учитывался процент как болезней ре-
спираторного и желудочно-кишечного тракта, 
так и болезни обмена веществ (ацидоз, алкалоз, 
рахит, паракератоз и т.д.) среди всего поголовья. 
В 2021 году после результатов клинического ос-
мотра поголовья были отобраны телята в коли-
честве 30 голов для проведения исследований 
по эффективности диагностики и лечения га-
строэнтеритов. Проводили общий клинический 
осмотр, отбор образцов цельной крови, свежих 
фекалий. При микробиологических исследова-
ниях материалом являлись свежие фекалии от 
телят с диареей. Осуществляли посевы на диф-
ференциально-диагностические и универсаль-
ные среды с дальнейшей их идентификацией по 
культуральным, морфологическим и биохими-
ческим свойствам. Для исследования гематоло-
гических и биохимических показателей крови 
учитывали скорость оседания эритроцитов, 
уровень гемоглобина, количество эритроцитов 
и лейкоцитов при помощи ветеринарного гема-
тологического анализатора URIT-2900 Vet Plus, 
трансаминазную активность, представленную 
аланинаминотрасферазой и аспартатамино-
трансферазой измеряли колориметрическим 
динитрофенилгидразиновым методом Райтмана 
и Френкель, содержание сывороточного белка 
крови телят определяли нефелометрическим 
методом. Цифровую часть исследований ана-
лизировали и применяли статистический метод  
с ранжировкой от большой величины M до ма-

лой m. Статистический материал обрабатывали 
с помощью пакетов MS Word-2010 и Exсel.

Результаты и обсуждение
Полученные результаты исследований кли-

нического статуса телят показали, что у 100 % 
животных из обеих групп наблюдались явле-
ния диареи со слизью, у двух телят из второй 
опытной группы в кале отмечались прожилки 
крови, болезненность и напряженность брюш-
ной стенки, вынужденная «сгорбленная» поза 
у телят. После проведения диагностических 
мероприятий было назначено лечение. Схемы 
лечения представлены в таблице 1.

Повышенная температура тела в начале ле-
чения у животных была от 39,9 до 40,1 °С по 
первой опытной группе и от 39,7 и до 40,1 °С. 
После лечения температура у телят из обеих 
групп снизилась до нормальных значений, что 
в целом характеризовало стихание острого вос-
палительного процесса в кишечнике у телят из 
обеих групп.

При учете результатов микробиологиче-
ского исследования фекалий отмечалось сле-
дующее: до лечения в кале были в большом 
количестве обнаружены Str.enteritidis, неток-
сигенная E.coli, Citrobacter, P.vulgaris от 6,3 до  
22,9 КОЕ 105. 

После лечения активность данной микро-
флоры снижалась неравномерно. Данные пред-
ставлены на рисунках 1 и 2.

После лечения в первой группе количество 
фекальных стрептококков уменьшилось на 50 % 
в первой группе и на 65 % во второй группе.

Количество нетоксигенной кишечной па-
лочки снизилось после лечения в кишечнике 
телят из первой группы на 30 %, из второй 

Таблица 1 – Схемы лечения телят опытной и контрольной групп (n = 30)

Препараты Дозы/кратность Группа 
Цефтриаксон 20 мг/кг живой массы 1 раз в сутки в течение 3 дней, в/м 1-я группа 

контрольУнимуцил 100 г /2 литра ЗЦМ (t до +40 °С), 2 раза в день, в течение 3 дней, выпаиванием
Дюфалайт 100 мл/50 кг живой массы, внутрибрюшинно, 1 раз в день в течение 3 дней
Диетотерапия в смеси с ЗЦМ (750 г в сутки) отвар коры дуба до литра в течение 3 дней
Цефтриаксон 20 мг/кг 1 раз в сутки в течение 3 дней, в/м 2-я группа 

опытЦеллобактерин 50 мг/кг живой массы 2 раза в день с интервалом 8–10 часов в течение 5 дней, 
алиментарно с кормом

Дюфалайт 100 мл/50 кг живой массы, внутрибрюшинно, 1 раз в день в течение 3 дней
Диетотерапия в смеси с ЗЦМ (750 г в сутки) отвар коры дуба до литра в течение 3 дней
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группы на 20 %, протея обычного на 80 и 83 %, 
цитробактера на 50 и 51 % соответственно по 
группам, что свидетельствовало о высокой бак-
териостатической и бактерицидной активности 
действующих веществ, входящих в состав пре-
паратов схемы № 1 и схемы № 2.

При анализе результатов гематологиче-
ского статуса телят до лечения было отмечено 
следующее: СОЭ была повышена относительно 
нормативных значений в среднем по группам от 
120 до 150 %, количество эритроцитов в крови 
телят обеих групп снижено в первой группе 
более чем на 15 и 15,5 % от нормативных зна-

чений, количество лейкоцитов повышено от-
носительно нормы в первой группе в среднем 
на 16,7 %, во второй группе от 17 %, уровень 
гемоглобина был несколько снижен относи-
тельно нормативных значений – от 5,5 до 10 % 
по обеим группам телят. Данные представлены 
в таблице 2.

После лечения отмечалась тенденция 
к  стиханию воспалительного процесса, пер-
вичный нейтрофильный лейкоцитоз в первой 
и второй опытной группах телят в процессе 
лечения был снижен до нормального уровня 
лейкоцитов.
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Рис. 1. Показатели микробиома кишечника телят, больных гастроэнтеритом до лечения, КОЕ 105
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Рис. 2. Показатели микробиома кишечника телят, больных гастроэнтеритом после лечения, КОЕ 105

Таблица 2 – Показатели гематологического статуса телят, больных гастроэнтеритом до и после 
лечения (М±m; n = 15)

Показатель 
Усредненные 
референсные 

значения

1-й день 7-й день
опытная 

группа № 1
опытная 

группа № 2
опытная 

группа № 1
опытная 

группа № 2
Лейкоциты, ×109/л 9,4 10,97±0,16 10,99±0,11 9,45±0,13 9,49±0,21
Эритроциты, ×1012/л 8,31 7,55±0,73 7,12±0,27 8,40±0,24 8,55±0,18
Гемоглобин, г/л 110,0 104,0±3,11 101,6±1,9 110,2±2,76 111,3±3,17
СОЭ, мм/ч 1,0 2,2±1,25 2,5±1,2 1,1±0,1 1,1±0,22
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Эритроциты после лечения находились 
на уровне нормальных значений, что характе-
ризовало восстановление эритропоэза и соот-
ветственно дыхательной функции крови, что 
качественно отразилось и на уровне главного 
железосодержащего пигмента – гемоглобина. 
Содержание гемоглобина в процессе лечения 
пришло к нормальным значениям как в первой, 
так и во второй группе.

Как правило, повышение СОЭ характери-
зует активность патологических белков и, соб-
ственно, слипание эритроцитов, «сгущение» 
крови и склонность к тромбам, что и было от-
мечено в начале лечения, по итогу применения 
лечебных схем СОЭ в крови телят первой и вто-
рой группы снизилось до нормы.

При исследовании биохимических показа-
телей сыворотки крови была отмечена актив-
ность ферментной системы, представленной 
аланинаминотрансферазой и аспартатамино-
трансферазой. Они показали начало патологи-
ческого процесса в печени и сердечно-сосуди-
стой системе, так как обычно уровень фермен-
тов в крови физиологично очень низкий и его 
повышение свидетельствует об активном вос-
палительном процессе в пораженных органах.

Гиперферментия, представленная систе-
мой АсАт и АлАт в первой группе на момент ле-
чения была в среднем на 25 и 20 % выше в срав-
нении с нормой (АлАт – 37,5 ед/мл; АсАт  –  
60 ед/мл), во второй опытной группе на 18,7 и  
20 % выше в сравнении с нормой (АлАт –  
37,5 ед/мл; АсАт – 60 ед/мл). 

Результаты исследований количества сы-
вороточного белка в крови телят показывали 
относительную гиперпротеинемию в первой 
опытной группе относительно нормы на 8,5 %, 
во второй группе на 6,5 %.

По истечении курса лечения нормализо-
вался обмен веществ у телят, отмечалось улуч-
шение клинического статуса в целом и снизи-
лось количество микрофлоры, способной вы-
зывать оппортунистическую инфекцию у телят.

Данными исследованиями подтверждаются 
многолетние труды ученых, обозначающих воз-
растающую тенденцию к распространению за-
болеваний сельскохозяйственных животных 
в условиях интенсивного выращивания [2, 6, 7]. 
Подтверждается актуальность и эффективность 
применяемых для лечения гастроэнтеритов 
у телят биологических препаратов с мягким им-
муностимулирующим [9], детоксикационным,  

регидратационным действием с целью снижения 
активности условно патогенной микрофлоры на 
желудочно-кишечный тракт телят, обеспечения 
оптимального рН организма, улучшения общего 
клинического статуса и, соответственно, повы-
шения продуктивности [8] телят среднего пост-
натального возраста.

Выводы
Результаты исследований характеризовали 

закономерность возникновения и распростра-
нения желудочно-кишечных болезней у телят 
в возрасте 1,0–1,5 месяцев в различных хозяй-
ствах Южного Урала и Зауралья и затем позво-
лили подобрать наиболее эффективную схему 
лечения гастроэнтеритов на момент исследо-
вания. В качестве рекомендаций ветеринарным 
специалистам хозяйств можно предложить ком-
плексную диагностику гастроэнтеритов у  те-
лят, состоящую из оценки дыхательной функ-
ции крови, уровню трансаминаз как маркеру 
воспалительных процессов выделительной 
и  сердечно-сосудистой системы, содержанию 
сывороточного белка в крови телят, показываю-
щего нарушения работы гепатоцитов и функци-
онирование в целом работы пищеварительного 
тракта, также физико-химическое и микробио-
логическое исследование свежих фекалий для 
выявления условно патогенной микрофлоры. 
В  качестве эффективной схемы лечения га-
строэнтеритов рекомендуем применять специ- 
фическую антибактериальную терапию Цеф-
триаксон внутримышечно, 20 мг на 1 кг живой 
массы в сутки, в течение трех дней, а также про-
биотический препарат Целлобактерин в дозе  
50 мг/кг живой массы, 2 раза в день с интер-
валом 8–10 часов в течение пяти дней подряд, 
поливитаминный аминокислотный препарат 
для нормализации функции энзимов и электро-
литного обмена Дюфалайт в дозах 100 мл на  
50 кг живой массы, один раз в день в течение 
трех дней подряд. При данном лечение обяза-
тельно соблюдение диетотерапии, направлен-
ной на восстановление перистальтики кишеч-
ника, основанной на применении отваров коры 
дуба как основного вспомогательного противо-
воспалительного средства с легким анальге-
зирующим эффектом. Отвар коры дуба выпа-
ивать в смеси с ЗЦМ в виде теплого раствора, 
в количестве не более одного литра на одно 
животное в течение дня, три дня подряд. При 
комплексном лечении гастроэнтеритов вместо 
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антибиотика цефтриаксон, внесенного в При-
каз Министерства сельского хозяйства РФ от  
2 ноября 2022 г. № 776, рекомендуем приме-
нять в соответствии с инструкциями антибак-
териальные препараты Байтрил 5 %, Колмик-Е, 
Энронит, активные против фекальных энтеро-
кокков, сальмонелл, токсигенной кишечной па-
лочки и анаэробной микрофлоры в зависимости 
от общего состояния животного для снижения 
возможности возникновения и развития анти-
биотикорезистентности условно-патогенной 
и патогенной микрофлоры, населяющей желу-
дочно-кишечный тракт больных телят.
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