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Роль возбудителя некробактериоза и его ассоциаций в патологии пальца 
крупного рогатого скота. Самоловов А. А. «Сибирский вестник 
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Изучено влияние возбудителя некробактериоза в чистом виде и в смеси с 
сопутствующими микробами (стафилококк, стрептококк, энтерококк, эшерихия коли, 
протей), а также отдельно этой сопутствующей микрофлоры на заболеваемость 
копытец при заражении в мягкие ткани копытца. Установлено, что только 
возбудитель некробактериоза может вызвать патологические изменения. Табл. 3, 
библ. 8. 
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Многие исследователи причину массовых болезней конечностей 
крупного рогатого скота связывают с нарушением технологий содержа-
ния, ухода и кормления, приводящим к травмам и мацерации кожи, 
осложненных полиморфной микрофлорой [1—3]. 

При болезнях дистального отдела конечностей выделяют самые 
разнообразные микроорганизмы и их ассоциации. Так, М. Петров и 
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С. Ташев [4J наиболее часто изолировали от больных животных сине-
знойную палочку, стрептококки, стафилококки и их ассоциации. При 
выяснении причин заболеваний коров на одном из комплексов А. А. Пи-
липенко с соавторами [5] установили возбудителя некробактериоза 
совместно с кокковой и палочковидной микрофлорой. Нами на обшир-
ном материале изучен микробный состав при гнойно-некротических 
процессах пальца крупного рогатого скота при наличии и отсутствии 
возбудителя некробактериоза. Существенной разницы между ассоциа-
циями микробов не установлено. Чаще всего наряду с возбудителем 
некробактериоза выделяли микрококки, стафилококки, кишечную па-
лочку, протей и др. [6]. Н. В. Езерская (7] в своих исследованиях при-
ходит к заключению, что условно-патогенные бактерии Escherichia 
coli и Cl. perfringens в ассоциации могут вызвать поражения копытец-
Вместе с этим автор не исключает влияния других бактерий. В опы-
тах Б. Л. Кларка с соавторами [8] по выяснению роли возбудителя 
некробактериоза, Bact. melaninogenicus не подтвердилось значение по-
следнего в патологии, как об этом утверждали, по данным авторов, 
другие исследователи. 

Все эти исследования были направлены в основном на выявление 
микрофлоры при болезнях копытец, а не на их этиологию. Цель наших 
исследований — выяснить роль разных видов микробов и их ассоциа-
ций при патологии копытец крупного рогатого скота. 

МЕТОДИКА ИССЛЕДОВАНИЙ 

В качестве тест-микробов взяты возбудитель некробактериоза, ста-
филококки, стрептококки, энтерококки, эшерихия коли и протей, выде-
ленные от животных с гнойно-некротическими поражениями копытец, 
в ассоциации и дозах по специальной схеме (табл. 1). Каждый вид мик-
робов выращивали раздельно на селективных питательных средах. 
Микробную массу, собранную путем центрифугирования, в необходи-, 
мом количестве суспендировали в стерильном физиологическом ра-
створе, чтобы общий объем на одну инъекцию составил 1,5 мл. Ука-
занную дозу вводили в мягкие ткани - копытца между роговой подошвой 
и копытцевой костью телятам 5—6-месячного возраста. 

В случае положительного результата уже через сутки животное 
начинает опираться на зацепную часть копытца, подводить конечность 
под туловище. В последующие дни эти признаки усиливаются, отме-
чается угнетенное состояние, снижается аппетит, животное подолгу 

Таблица   1 
Виды, ассоциации и дозы микробов, используемых в опыте 

 

Группа  Количество 
животных  Вид  микроба  

Доза,   
микробных  
тел  

1  4  Смесь кокковой микрофлоры:   

  стафилококк  1Х1010  
  стрептококк  1Х1010  
  энтерококк  1Х1010  

2  4  Смесь бактерий группы кишечной палочки:   
  эшерихия коли  5Х1(Р  
  протей вульгарный  5хЮ9  

3  4  Смесь кокковой микрофлоры  ЗХ1010  
  Смесь бактерий группы кишечной палочки  1Х1010  

4  3  Смесь кокковой микрофлоры  зхю
10

  
  Возбудитель некробактериоза  1Х1010  

5  3  Смесь бактерий группы кишечной палочки  1Х1010  
  Возбудитель некробактериоза  1Х1010  

6  3  Смесь кокковой микрофлоры  ЗХ1010  
  Смесь бактерий группы кишечной палочки  1Х1010  
  Возбудитель некробактериоза  1Х1010  

7  3  Возбудитель некробактериоза  1X10'°  
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(лежит, на месте инъекции отмечается припухлость, покраснение, хоро-
шо видимое на непигментированной коже, болезненность при прикос-
новении. В дальнейшем эти признаки становятся ярко выраженными, 
начинается размягчение тканей с появлением легкой флюктуации, пос-
ле чего наступает расплавление кожи и выделение густого белого гноя. 
При возникновении таких признаков животное считали заболевшим, 
их отсутствие означало, что заражение не наступило. 

За подопытными животными наблюдали в течение 20 дней. Еже-
дневно регистрировали местные изменения, клинические показатели 
(общая температура тела, частота пульса и дыхания), периодически 
проводили общий анализ крови по существующим методикам. 

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЙ 

При заражении телят разными видами микробов и их смесями 
признаки заболевания проявлялись лишь от возбудителя некробакте-
риоза и в случае, если он находился в ассоциации с другими видами 
микробов (табл. 2). 

Ни кокковая микрофлора (стафилококки, стрептококки, энтерокок 
ки), ни бактерии группы кишечной палочки (эшерихия коли и протей), 
ни смесь этих групп микроор 
ганизмов не приводили к обра- Таблица 2 
зованию местных изменений Заболеваемость телят при заражении разными 
( т а б л .  2 ) .  микробами  и  их  а с социациями  

Следует отметить, что при 
введении телятам смеси бакте-
рий группы кишечной палочки 
и возбудителя некробактерио-
за (группа 5) характерные 
местные изменения с образова-
нием абсцесса зарегистрирова-
ны только у одного животного, 
которое отнесено к категории 
заболевших. У остальных двух 
телят в первые 5 Суток после 
заражения отмечали опору на 
зацепную часть копытца, прихрамывание при перемещении, длитель-
ное лежание. Однако затем эти признаки постепенно исчезали, а к кон-
цу 20-х суток местных изменений не обнаружено. 

Длительность абсцедирования во всех группах была примерно 
одинаковой, в среднем И —12 суток. У животных, инфицированных 
смесью всех изучаемых микробов (группа 6), этот период был коро-
че (9,0±0,6 суток), и разность сроков между группами 6 и 7 оказа-
лась статистически достоверной (Я<СО,05). Заболевание телят 6-й 
группы протекало также значительно тяжелее, чем в остальных груп-
иах. 

Отмечено отклонение от исходных показателей температуры тела 
и частоты пульса в группах животных, инфицированных возбудителем 
некробактериоза и другими микробами в смеси с ним. Эти изменения 
не превышали нормативных показателей, тем не менее разность меж-
ду повышенными температурой и частотой пульса и их исходными дан-
ными в большинстве случаев была статистически достоверной (табл. 3). 
У отдельных животных кратковременно повышалась температура тела 
выше нормы. Максимальный показатель ее составил 40,5°С через сут-
ки после заражения у телят 6-й группы. 

При общем анализе крови существенных изменений не установле-
но по многим показателям. Отмечено лишь повышение количества лей-
коцитов у животных при инъекции возбудителя некробактериоза и 
других микробов в смеси с ним. Лейкограмма крови показала увели-
чение числа юных и палочкоядерных нейтрофилов при уменьшении 
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      Длительность  

Группа  
Заражено 
животных  

Из  них  забо-
лело,   %  

абсцедирова-
ния  (М+т),  

      дней  

1  4  0,0  0,0  

2  4  0,0  0,0  
3  4  0,0  0,0  
4  3  100,0  11,0±3,2  
5  3  33,3  12,0-4-0,0  
6  3  100,0  9,0±0,6  
7  3  100,0  12,3±0,9  



Т а б л и ц а    3 

Клинические показатели у телят при заражении разными микробами 
 

 Температура   (М±т),  °С  Частота  пульса   (М±т)  Частота  дыхания   (Af±m)  

Группа  за  4  дня  до  за   время   абс- за  4  дня до  за   время   абс- за   4  дня  до  за время   
абс-  

 заражения  цедирования  заражения  цедирования  заражения  цедирования  
1  38,6+0,05  38,4 ±0,08*  80,1 + 2,6  79,3±2,0*  33,9+2,0  33,5+1,2*  

2  38,4 ±0,09  38,5 + 0,07*  80,7±2,9  82,3±1,9*  33,0±1,7  31,7+1,4*  
3  38,7±0,10  38,7+0,08*  81,5 + 3,2  80,7 + 2,4*  37,8+1,6  36,2±1.,5*  
4  38,6 ±0,11  39,0 ±0,06**  79,7 ±2,0  86,4+1,6**  34,0±1,9  35,&±1,0  
5  38,5±0,07  38,8±0,05**  74,0±2,5  78,4 ±1,7  35,0+1,2  31,9+1,1  
6  38,8±0,06  39,1 ±0,07**  78,3±2,1  84,8+1,5**  31,31+1,8  28,5+1,2  
7  38,8±0,П  39,0 ±0,06  78,7 + 3,6  82,1 + 1,9  40,0+1,8  36,&±1,1  

* Данные  за   19  суток. 
** Статистически  достоверная  разность,   Р<0,05. 

сегментоядерных нейтрофилов и лимфоцитов у телят, зараженных воз-
будителем некробактериоза и другими микробами совместно с ним. 
Изменения гематологических показателей свидетельствуют о наличии 
воспалительного процесса в организме животных. 

ВЫВОДЫ 

1. При  болезнях пальца  крупного рогатого скота  основным этио 
логическим агентом из изученных микроорганизмов является возбуди 
тель некробактериоза. 

2. Одни   микробы,  сопутствующие  возбудителю    некробактериоза 
(стафилококки, стрептококки, энтерококки, эшерихия  коли  и протей) 
как отдельно, так и в ассоциации, не оказывают патологического вли 
яния. 

3. Изученная сопутствующая микрофлора в больших дозах может 
осложнять течение патологического процесса и влиять на клинические 
показатели у животных. 
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