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ВПЛИВ РІЗНИХ М ЕТОДІВ ЛІКУВАННЯ КОРІВ  
З ГІПОФ УНКЦІЄЮ  ЯЄЧНИКІВ НА ПОКАЗНИКИ  
ВІДТВОРЕННЯ І РОЗВИТОК МАСТИТУ

Встановлено, що застосування патогенетичної терапії (внутріш ньочеревне введення 10 % -го розчину новокаїну) 
невірогідно покращує показники статевої циклічності, заплідненості та  індексу осіменіння. Гормональна стимуляція 
фолікулогенезу сурфагоном і фолігоном істотно поліпш ує показники відтворення: прояв статевої циклічності на 6,4 і 
14,5 %; заплідненість -  на 20,0 і 43,2 (р < 0,05), а індекс осіменіння -  знижується на 1,1 і 1,6. П оєднання гормональних 
(сурфагон і фолігон) та  патогенетичного методів лікування корів з гіпофункцією  яєчників підвищ увало заплідненість 
на 33,4 (р <  0,05) і 40,0 %  (р < 0,05) і знижувало індекс осіменіння на 1,7 та  2,0. В ірогідної різниці щ одо захворю ваності 
субклінічним і клінічним маститом дослідних корів відносно тварин контрольної групи не виявили.

Причинами неплідності корів можуть бути хвороби з ураженням матки і яєчників, серед яких по
ширеною є гіпофункція гонад [1,2]. Гіпофункція яєчників -  це хвороба, що характеризується анафро- 
дизією, нормальними розмірами гонад (від 2,0x1,5x1,5 до 4,0x3,0x3,0 см), гладенькою поверхнею, від
сутністю жовтого тіла та фолікулів, відчутних під час пальпації. Вона виникає у 62 -  67 % корів, у тому 
числі в асоціації з іншими хворобами (склероз, кіста та жовте тіло гонад, метрит, атонія матки) — у 16 —
29 % [3, 4]. За даними Г.Г. Харути і В.В. Власенка [5], залежно від пори року, рівня продуктивності і 

'повноцінності годівлі, гіпофункція яєчників зустрічається у 10 -  36 % неплідних корів.
За нашими даними [6, 7], 43 % корів з гіпофункцією яєчників мають запалення молочної за

лози, а у тварин з гіпофункцією яєчників і маститом прояв стадії збудження статевого циклу від
бувається на 8 -  13 днів пізніше та на 21 % знижується заплідненість.

Для лікування корів з гіпофункцією яєчників використовують методи патогенетичної та фізіо
терапії, а також введення гормональних препаратів, вітамінів і мінеральних речовин [8]. Най
більш широке використання у практиці отримали гормональні методи терапії корів [9]. Так, за 
даними В.В. Власенка [10], комбіноване введення 10 мл сурфагону одноразово і 20 мл 7 %-ного 
розчину іхтіолу триразово відновлює статеву циклічність у 73 % корів та забезпечує заплідне
ність -  у 70 %. За даними A.A. Гарбузова [11], лікування корів з гіпофункцією яєчників шляхом 
парентерального введення прогестерону, СЖК, ФСГ-супер та АСД-2 не впливало на перебіг ро
дів і післяродового періоду та не викликало звикання до гормонів.
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Проте доведено, що введення коровам екзогенних естрогенів сприяє зниженню добового на
дою молока і збільшенню кількості тварин, які хворіють на мастит [12, 13]. Тому метою наших 
досліджень було визначити ефективність і вплив різних методів лікування корів з гіпофункцією 
яєчників та здоровою молочною залозою на розвиток субклінічного та клінічного маститу.

М атеріал і методи досліджень. Дослідження проводили на коровах української чорно-рябої 
молочної породи різного віку з продуктивністю 4—4,5 тис. кг молока за лактацію, які належали 
ПСП „Гейсиське” Ставищенського району Київської області.

Для визначення ефективності різних методів лікування корів з гіпофункцією яєчників за 
принципом аналогів було сформовано п ’ять дослідних і одну контрольну групи. Тварин підбира
ли з 45-го по 60-й дні після родів, зі здоровою молочною залозою і нормальною скоротливою 
функцією матки. Спостереження проводили протягом 60 днів від початку лікування. Методи лі
кування подано у таблиці 1.

Таблиця 1 -  М етоди лікування корів з гіпофункцією  яєчників

Група
тварин

Кількість
тварин

у групі, п
Препарат, доза і ш ляхи введення

Інтервал між 
введеннями, 

діб

Кількість
введень

П ерш а 15
Внутріш ньочеревне введення 10 мл 
10 % -ного розчину новокаїну

2 3

Д руга 15 Сурфагон, 50 мкг, внутріш ньом ’язово - 1
Третя 17 Ф олігон, 750 М О, внутріш ньом ’язово - 1

Четверта 15
В нутріш ньочеревне введення 10 мл 
10 % -ного розчину новокаїну; 
Сурфагон, 50 мкг, внутріш ньом ’язово

2 3
1

П ’ята 15
Внутріш ньочеревне введення 10 мл 
10 % -ного розчину новокаїну; 
Ф олігон, 750 М О, внутріш ньом ’язово

2 3
1

Ш оста
(контрольна)

15
В нутріш ньом ’язове введення 5 мл тет- 
равіту

14 2

Діагностику гіпофункції яєчників проводили за прийнятими методами (трансректальна пальпація 
і сонографія статевих органів) [14, 15]. Для діагностики субклінічного маститу використовували при
лад “Електронний визначник маститу в корів” [16]. Діагностику клінічної стадії маститу проводили 
оглядом, пальпацією і візуальною оцінкою секрету за методикою А.П.Студенцова [14].

Статеву функцію вивчали за проявом стадії збудження статевого циклу і заплідненістю. Ста
дію  збудження статевого циклу виявляли клініко-візуальним методом, а осіменіння проводили 
маноцервікальним способом [17].

Діагностику тільності проводили на 35-й -  45-й дні після осіменіння методом сонографії, а 
заплідненість визначали за формулою:

З  = — х  100 [18]. 
б

Стан молочної залози контролювали, досліджуючи щоденно наявність клінічного маститу та 
на 0, 17, ЗО і 60-й дні досліду -  субклінічного.

Результати досліджень. Ефективність методів лікування корів з гіпофункцією яєчників по
дано у таблиці 2.

Таблиця 2 -  Е ф ективність методів лікування корів з гіпофункцією  яєчників

Група тварин
Тварин 

у досліді, 
п

Проявили статеву 
циклічність за  60 днів

Заплідненість 
після першого 

осіменіння
п % М ± т п %

П ерш а 15 13 86,7 ** 23,9±3,5 5 38,5
Друга 15 12 80,0 27,4±4,1 6 50,0
Третя 17 15 88,2 *** 14,6±2,2 11 *73,3
Четверта 15 12 80,0 25,2±3,7 8 *66,7
П ’ята 15 12 80,0 ***20,8±3,4 10 **83,3
Ш оста (контрольна) 15 11 73,3 37,6±3,0 3 27,3

П рим ітка, р -  відносно контрольної групи тварин: * < 0,05; ** < 0,01; *** < 0,001
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З даних таблиці видно, що найкращий терапевтичний ефект був одержаний при використанні 
фолігону і комбінованому введенні фолігону і 10 %-ного розчину новокаїну. Так, 88,2 і 80,0 % 
тварин третьої і п ’ятої груп через 14,6±2,2 (р < 0,001) та 20,8±3,4 (р < 0,001) дні прийшли в охоту 
і після першого осіменіння 73,3 (р < 0,05) і 83,3 % (р < 0,01) корів стало тільними.

Значно гіршими були показники у тварин першої, другої і четвертої дослідних груп. За вико
ристання 10 %-ного розчину новокаїну 86,7 % тварин на 23,9±3,5 день (р < 0,01) прийшли в охоту 
і тільки 38,5 % з них стало тільними. При використанні сурфагону в другій групі і сурфагону з 
новокаїном -  у четвертій 80,0 % корів прийшло в охоту на 27,4±4,1 та 25,2±3,7 дні, відповідно, 
від початку лікування і 50,0 та 66,7 %  (р < 0,05) тварин стало тільними.

Показники відтворної функції і розміри неплідності у корів, наведені в таблиці 3, підтвер
джують такий висновок.

З даних таблиці видно, що індекс осіменіння у контрольній групі корів був на 1,6 і 2,0 вищим, 
порівняно з третьою та п ’ятою дослідними групами, і на 1,1 та 1,7 -  з другою та четвертою. Ефек
тивність осіменінь впливала на розміри неплідності. У контрольній групі тварин розміри неплід
ності склали 817 днів, а на одну корову -  54,5±2,65 дні. Зменшення розмірів неплідності на коро
ву в першій дослідній групі склало 10,4 дні, другій -  12,0 (р < 0,05), третій -  27,8 (р < 0,001), чет
вертій -  16,3 (р < 0,05), у п ’ятій -  23,4 (р < 0,001) дні.

Таблиця 3 -  П оказники відтворної ф ункції і розміри неплідності

Група
тварин

Тварин у 
досліді, 

п

Стали 
тільними 
за 60 днів

Індекс
осіменіння

Розміри неплідності, 
днів

і . % по групі на корову
Перша 15 7 46,7 3.3 662 44,1 ±4,99
Друга 15 8 53,3 2,1 637 *42,5±5,12
Третя 17 13 *76.5 1,6 454 ***26,7±5,21
Четверта 15 10 *66,7 1,5 573 *38,2±5,39
П ’ята 15 11 *73,3 1,2 466 **31,1±5,57
Ш оста
(контрольна)

15 5 33,3 3,2 817 54,5±2,65

П римітка, р -  відносно контрольної групи тварин: * < 0,05; ** <  0,01; *** <  0,001.

Вплив методів лікування корів на розвиток субклінічного і клінічного маститу подано у таб
лиці 4.

Таблиця 4 -  Вплив методів лікування корів на розвиток субклінічного і клінічного маститу

Група
тварин

Кількість 
тварин у 

групі, 
п

К ількість хворих тварин на:

0-й день 17-й день 30-й день 60-й день

СМ КМ СМ КМ СМ КМ СМ КМ

п % п % п % п % п % п % п % п %

Перш а 15 0 - 0 - 2 13,3 1 6,7 1 6,7 0 - 1 6,7 0 -

Друга 15 0 - 0 _ 1 6,7 0 - 1 6,7 0 - 0 - 0 -

Третя 17 0 - 0 - 1 5.9 1 5,9 1 5,9 0 - 1 5,9 0 -

Четверта 15 0 - 0 - 0 - 0 - 0 - 0 - 0 - 0 -

.ГГята 15 0 _ 0 _ 0 _ 0 — 1 6,7 0 - 0 - 0 -

Ш оста 15 0 - 0 - 0 - 0 - 2 13,3 2 13,3 2 13,3 0 -

Примітки: 1. СМ  -  субклінічний мастит; 2. КМ  -  клінічний мастит.

З даних таблиці видно, що на початку досліду (0-й день) в усіх корів молочна залоза була 
здоровою . На 17-й день було виявлено субклінічний мастит у корів трьох перших груп (13,3; 
6,7; і 5,9 %). На 30-й день досліду субклінічний мастит не виявили лиш е у корів четвертої 
групи, а на 60-й -  субклінічне запалення молочної залози мали корови першої, третьої і ш ос
то ї груп.

Протягом досліду в першій групі захворіло дві (13,3 %) корови, у другій -  одна (6,7 %), третій 
-  одна (5,9 %), четвертій -  0, п ’ятій -  одна (6,7 %) і в шостій дві (13,3 %). Одна корова першої 
групи була хворою з 17-го по 60-й дні, а інша з цієї групи одужала сама до 30-го дня досліду. У 
другій групі одна корова була хворою з 17 до 30-ти днів; у третій -  в однієї тварини мастит був з
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17 до 60-ти днів, а в контролі дві корови були хворими з ЗО до 60-ти днів. Позитивна різниця що
до захворюваності корів дослідних груп відносно контрольної склала 0; 6,6; 7,4; 13,3 і 6,6 %. В і
рогідної різниці не було.

Клінічний мастит реєстрували на 17-й день у однієї (6,7 %) тварини першої та -  5,9 % третьої 
дослідних груп і на 30-й день -  у двох (13,3 %) корів контрольної групи.

В исновки  і перспективи  подальш их дослідж ень. 1. Застосування патогенетичної терапії 
(внутрішньочеревне введення 10 %-го розчину новокаїну) невірогідно покращує показники ста
тевої циклічності, заплідненості та індексу осіменінь.

2. Гормональна стимуляція фолікулогенезу сурфагоном і фолігоном істотно поліпшує показ
ники відтворення: прояв статевої циклічності на 6,4 і 14,5 %; заплідненість -  на 20,0 і 43,2 (р < 
0,05), а індекс осіменіння -  знижується на 1,1 і 1,6.

3 . Поєднання гормональних (сурфагон і фолігон) та патогенетичного методів лікування корів 
з гіпофункцією яєчників підвищувало заплідненість на 33,4 (р < 0,05) і 40,0 % (р < 0,05) та зни
жувало індекс осіменіння на 1,7 і 2,0.

4. Вірогідної різниці щодо захворюваності субклінічним і клінічним маститом дослідних ко
рів стосовно тварин контрольної групи не виявили.

Перспективою подальших досліджень є визначення впливу методів лікування корів з масти
том на статеву циклічність і заплідненість.
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В л и я н и е  р азн ы х  м етодов л еч ен и я  коров  с ги п о ф у н кц и ей  я и ч н и к о в  на п о к азател и  во сп роизводства  и р а зв и 
тие  м асти та

Г .Г . Х ар у та , И .Н . П л ах о тн ю к
Установлено, что применение патогенетической терапии (внутрибрю ш ное введение 10 % -го раствора новокаина) 

недостоверно улучш ает показатели половой цикличности, оплодотворяемости и индекса осеменения. Гормональная 
стимуляция фолликулогенеза сурфагоном и фоллигоном существенным образом улучшает показатели воспроизводства:
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проявление половой цикличности на 6,4 и 14,5 %; оплодотворяемость -  на 20,0 и 43,2 (р < 0,05), а  индекс осеменения -  
снижается на 1,1 и 1,6. С очетание гормональны х (сурфагон и фоллигон) и патогенетического методов лечения коров с 
гипофункцией яичников повыш ало оплодотворяемость на 33,4 (р < 0,05) и 40,0 %  (р <  0,05) и снижало индекс осеме
нения на 1,7 и 2,0. Достоверной разницы  относительно заболеваемости субклиническим и клиническим маститом по
допы тны х коров к ж ивотным контрольной группы не обнаружили.

Influence of different methods o f treatm ent o f the cows with hypofunction ovary on param eters o f reproduction and 
developm ent mastitis

G. K haruta, I. P lachotnuk
Is e s tab lish ed , th a t a p p lica tio n  p a th o g e n e tic s  th e ra p ie s  ( in tra p e rito n ea l in tro d u c tio n  10 %  o f  a so lu tio n  n o v o cain e) 

d o u b tfu lly  im p ro v es p a ram ete rs  sex u a l cy c lic ity , c o n cep tio n  ra te s  and index  in sem in a tio n . H o rm o n es trea tm e n t G R G  
and  fo llig o n  s ig n ific a lly  im p ro v es p a ram ete rs  o f  rep ro d u c tio n : d isp lay  sexual cy c lic ity  on 6,4 and 14,5 % ; co n cep tio n  
ra tes  -  on 20 ,0  and 43 ,2  (p < 0 ,05 ), and the  index  in sem in a tio n  -  is reduced  on 1,1 and 1,6. T he co m b in a tio n  u sin g  
h o rm o n es  (G R G  and fo llig o n ) and p a th o g en es is  m eth o d s o f  trea tm e n t o f  th e  cow s w ith  h y p o fu n c tio n  ov ary  ra ised  
co n cep tio n  ra te s  on 3 3 ,4  (p <  0 ,0 5 ) and 40 ,0  %  (p <  0 ,05) and  red u ced  an index  in sem in a tio n  on 1,7 and 2,0. An 
au th en tic  d iffe ren ce  ra th e r m o rb id ity  su b c lin ica l and c lin ica l m as titis  o f  th e  ex p erim en ta l cow s to an an im al o f  con tro l 
group  have  no t found  out.


