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Процесс восстановления поголовья 

неразрывно связан с вопросами повышения 
жизнеспособности новорожденных и профи-
лактики болезней неонатальных животных. 
Обусловлено это рядом причин, в основе ко-
торых лежат алиментарно-дефицитные факто-
ры, возникающие на фоне недостатков в со-
держании и уходе за животными, особенно в 
зимне-весенний период. Дефицитные состоя-
ния (прежде всего А-витаминная недостаточ-
ность) в организме беременных обусловлива-
ют фето-плацентарную недостаточность, а, 
следовательно, и антенатальную патологию 
[4]. 

Развитие и жизнедеятельность индивиду-
ума в антенатальном периоде происходит 
дифференцированно, но в согласовании с за-
кономерностями градиентов [2, 5, 8]. Физио-
логическое течение может легко перейти в 
патологическое, способствуя возникновению 
потерь при репродукции [1, 3, 9, 10]. 

Большинство хозяйств не в состоянии 
обеспечить полноценное кормление и создать 
надлежащие условия содержания животных, 
поэтому действенной мерой остается медика-
ментозная профилактика с проведением фар-
макологической коррекции нарушений разви-
тия плода в период антенатального развития. 

Важными остаются вопросы диагностики 
данной патологии, которые на сегодня явля-
ются непрактичными из-за их субъективности 
или дороговизны. 

В связи с этим целью нашей работы было 
разработать объективные и эффективные спо-

собы диагностики и профилактики антена-
тальной патологии. 

Материал и методы исследований. Ис-
следования проводились в течение 2005–
2012 гг. в условиях клинической базы кафед-
ры акушерства, гинекологии и биотехнологии 
размножения животных и учебно-научного 
центра Харьковской государственной зоове-
теринарной академии, а также в хозяйствах 
разной формы собственности центральных, 
восточных и южных областей Украины. 

Объектом исследований были овцы по-
род прекос, романовская, асканийская тонко-
рунная, цигайская, полверс и сокольская (378 
голов – опыт, 362 голов – контроль) и козы 
зааненской и местных аборигенных пород (83 
голов – опыт, 105 голов – контроль), возрас-
том 1,5–8 лет, живой массой 30–65 кг, а также 
полученные от них ягнята (447 голов – опыт, 
528 голов – контроль) и козлята (90 голов – 
опыт, 128 голов – контроль). 

При разработке способов оценки состоя-
ния плода, прогнозирования течения родов и 
определения состояния плода в период родов 
были использованы как общепринятые, так и 
усовершенствованные нами методы: ком-
плексное клиническое исследование, соно-
графия, компьютерные программы, выведение 
колпоцитограм. 

Определенные показатели служили алго-
ритмом компьютерных программ оценки со-
стояния эмбриона / плода, созданных в 
Microsoft Excel по принципу системы обоб-
щения базы данных. 
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С целью оценки жизнеспособности ново-
рожденных использовали разработанную 
нами компьютерно-диагностическую про-
грамму определения клинического состояния 
новорожденных ягнят и козлят и потенциала 
их развития [6]. 

В основе способа профилактики антена-
тальной патологии лежит использование ори-
гинальных витаминно-гормональных препа-
ратов Кагадин и Каплаестрол. 

Препарат Кагадин (ТУ У 24.4 – 
1452420732 – 001: 2008) является каротинсо-
держащим препаратом, содержащим β–
каротин, полученный из кавбуза путем экс-
трагирования. Применяется внутрь в течение 
начального и среднего антенатального перио-
да (первые 120 дней котности) исходя из су-
точной потребности в каротине в зависимости 
от породы, периода беременности и живой 
массы (7 – 26 мг / гол. / сутки). 

Составляющими Каплаестрола (ТУ У 
24.4 – 1452420732 – 002: 2008) является Кага-
дин (β-каротин) и нативные эстрогены, полу-
ченные из женской плаценты экстрагировани-
ем. Препарат вводится интраабдоминально, за 
30 и 15 дней до предполагаемого срока родов 
в дозе 2 мл (из расчета 250 – 300 ЕД эстриола 
на 1 кг живой массы беременного животного). 

Результаты исследований и их обсуж-
дение. Эффективность профилактических ме-
роприятий зависит от научной обоснованности 

и конкретной направленности выполнения 
программных решений. Прежде всего нужна 
объективная информация, полученная на ос-
нове диагностических исследований состояние 
фето-плацентарного комплекса, что позволит 
прогностически определить потенциал разви-
тия плода и новорожденного. 

Диагностика антенатальной патологии 
Диагностика антенатальной патологии 

предусматривала разработку способа оценки 
состояния эмбриона / плода, который базиру-
ется на информационных алгоритмах, полу-
ченных после проведения клинического, ва-
гинального, ультразвукового исследований и 
колпоцитоскопии.  

С этой целью разработаны компьютерные 
программы оценки состояния эмбрионов (30-е 
сутки беременности), плодов на начальном 
(60-е и 90-е сутки беременности) и конечном 
периодах развития (120-е и 150-е сутки бере-
менности).  

Алгоритм компьютерно-диагностичес-
кой программы оценки состояния 30-
суточного эмбриона предусматривает опреде-
ление диаметра эмбрионального пузыря, раз-
меров эмбриона, визуализацию окружения 
эмбриона жидкостью, оболочек и его движе-
ний. У матери учитывают возраст, упитан-
ность, клиническое состояние, состояние мо-
лочной железы и половых органов, показатели 
гомеостаза и колпоцитоскопии (табл. 1). 

Таблица 1 
Алгоритм компьютерно-диагностической программы оценки состояния  

30-суточного эмбриона овец и коз 
Показатели Объективные величины Баллы Объективные величины Баллы 

І .  П л о д : 
1. Диаметр эмбриональ-

ного пузыря, см 3 и > 15 2 и < 7,5 

2. Размеры эмбриона, см 1,7 і > 15 1,5 і < 7,5 
3. Визуализированные 

объекты: окружение 
эмбриона жидкостью, 
оболочки 

Развитие полноценное 15 Аномалии развития 7,5 

4. Движения эмбрионов Активные 10 Замедленные 5 
ІІ.  М а т ь : 

1. Возраст, лет 2–6 5 7 и старше 2,5 
2. Упитанность Высокая 5 Низкая 2,5 
3. Клиническое состоя-

ние 
Удовлетворительное, отклоне-
ний функционирования органов 
и систем не установлено 

7 
Неудовлетворительное, выяв-
лено нарушения функциониро-
вания органов или систем 

3,5 

4. Состояние молочной 
железы 

Отклонений структуры и функ-
ции молочной железы не уста-
новлено 

7 Клинические и доклинические 
маститы 3,5 

 Состояние половых 
органов 

Патологических процессов в 
половых органах не установлено 8 Патология шейки матки, ваги-

ны, внешних половых органов  

5. Показатели гомеостаза В пределах существующих нор-
мативов 8 Дефицит общего белка, каро-

тина 4 

11. Колпоцитоскопия «Нормальный тип мазка» 5 «Дегенеративный тип мазка» 2,5 

Вывод Высокий потенциал развития ∑ 
100 

Низкий потенциал развития, 
группа риска выживания 

∑ 
50 

 
В конечном варианте сумма баллов до 

100 определяет высокий потенциал развития 
эмбриона, 50 баллов – низкий, группа риска 
выживания (рис. 1). 

В алгоритм компьютерно-диагности-
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ческой программы оценки состояния 60–
суточного плода включены те же показатели, 
что и при оценке 30–суточного эмбриона, 
однако акцентируют внимание на плодных 
оболочках, конечностях, плацентомах, же-
лудка, сердцебиении, скелете плода, его 
длине, активности движения и реакции на 
раздражение. 

В алгоритме компьютерно-диагности-
ческой программы оценки состояния 90 –, 
120 – и 150–суточного эмбриона / плода 
предусмотрены аналогичные показатели с 
учетом динамики изменений соответственно 
3 –, 4 – и 5–мес. беременности в организме 
матери, связанных с ростом и увеличением 
размеров плода. 

Таким образом, разработаны компью-
терные программы оценки состояния эмбри-
онов (30–е сутки беременности), плодов на 
начальном (60–е, 90–е сутки беременности) и 
конечном периодах развития (120–е и 150–е 
сутки беременности), которые базируются на 
информационных алгоритмах по результатам 
проведения клинического, вагинального, 
ультразвукового исследований и колпоцито-
скопии с определением морфологических и 
функциональных изменений в матке, эмбри-
оне / плода, позволяют получить объектив-
ную информацию и своевременно осуще-
ствить соответствующие мероприятия по оп-
тимизации течения антенатального периода 
развития. 

 

 
 

Рис. 1. Конкретный пример использования компьютерно-диагностической программы оценки состояния  
30-суточного эмбриона 

 
Профилактика антенатальной патологии 

Программой профилактики антенаталь-
ной патологии предусмотрено проведение 
ряда превентивных мер. Приоритетным явля-
ется сведение к минимуму или полное ис-
ключение действия факторов, которые могут 
повреждать плаценту или плод. Программа 
охватывает два направления: первый – созда-
ние оптимальных условий для беременных 
животных, профилактика заболеваний, со-

провождающих беременность; второй – фар-
макологическая коррекция нарушений тече-
ния беременности, развития плода. 

Перспективу имеет способ профилакти-
ки, отвечает требованиям практической вете-
ринарной медицины. Основными требовани-
ями к способу являются: высокая его тера-
певтическая и экономическая эффективность; 
простота выполнения; доступность и деше-
визна выбранных препаратов. 
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Надежным методом профилактики анте-
натальной патологии является ликвидация 
причин, вызвавших ее. Однако, для тех хо-
зяйств, где устранение причин связано с 
определенными трудностями и ликвидиро-
вать их невозможно, необходима медикамен-
тозная профилактика, проведение фармаколо-
гической коррекции нарушений развития 
плода в поздний антенатального периода раз-
вития. 

В связи с этим, в хозяйствах с неполно-
ценным по каротину кормлением животных в 
период второй половины зимнего содержания 
предлагается применение витаминно-
гормональных препаратов Кагадин и Кап-
лаестрол. 

Фармакологическая корректировка (по 
витамину А) показателей гомеостаза прово-
дят при определенных обстоятельствах – де-
фиците β–каротина или витамина А в рацио-
нах или организме. 

Данные научной литературы и результа-
ты исследований свидетельствуют о суще-
ствовании положительного влияния витамина 
А на организм беременных самок, плаценту, 
плод и его органы, что и стало основой для 
разработки способа профилактики антена-
тальной патологии. 

Характеристика препаратов. Препарат 
Кагадин содержит β–каротин, который, 
трансформируясь в витамин А, положительно 
влияет на клиническое состояние и показате-
ли гомеостаза у животных, а также на струк-
туру и функцию ФПК. При этом возрастает 
масса беременных животных и их органов, 
особенно эндокринных (щитовидная и надпо-
чечники, гипофиз), повышается их функцио-
нальная активность. В гипофизе увеличивает-
ся количество ацидофилов, а в их цитоплазме 
– содержание РНК. В корковой зоне надпо-
чечников значительно возрастает содержание 
липидов, а в эпителиальных клетках щито-
видной железы – содержание белка и РНК. 

Кроме того, витамин А положительно 
влияет на структуру и функцию плаценты – 
нормализация структуры эпителия, выстила-
ющего ворсинки, увеличение количества ги-
гантских клеток, содержания белка, РНК, 
гликогена, кислых мукополисахаридов в ци-
топлазме эпителия ворсинок и гигантских 
клеток. 

При введении каротина (витамина А) бе-
ременным животным активизируется функ-

ция их органов, нормализуется структура фе-
то-плацентарного комплекса, увеличивается 
абсолютная и относительная масса плодов и 
их органов, активизируется структурно–
функциональная дифференцировка органов 
плодов. Кроме этого, происходит активиза-
ция продукции материнского происхождения, 
в частности стимуляция синтеза дегидроэпи-
андростерона и повышение концентрации 
уровня эстрогенов, которые расширяют сосу-
ды матки, улучшают маточно–плацентарный 
кровоток, а следовательно, активизируется 
клеточный синтез пластического и энергети-
ческого материала плода, увеличивается син-
тез белков, углеводов, энергетических ве-
ществ нуклеиновых кислот, активность окис-
лительных ферментов. 

То есть, действие препарата в системе 
«мать – плацента – плод» многогранна и од-
новременно целенаправленная. В итоге ком-
плексное воздействие эстрогенов и витамина 
А позволяет оптимизировать и повысить по-
тенциал развития плода. 

В основе расчетов по дозированию каро-
тина лежат существующие нормы потребно-
сти этого вещества для овец и коз. Для опре-
деления необходимого количества каротина 
на инъекцию нужно суточную норму умно-
жить на количество дней в интервале между 
приложениями. Препарат применяется в 
начальном и среднем этапах антенатального 
периода. 

В связи с особенностями течения конеч-
ного фетального периода в программе про-
филактики антенатальной патологии необхо-
димость применения эстрогенов (в виде пре-
парата Каплаэстрол) диктуется значительным 
ростом потребности в этом веществе. Этим 
предполагается интенсификация положи-
тельного влияния как на организм плода, так 
и на организм беременной животного.  

При применении Каплаестролу до необ-
ходимого количества каротина добавляли 
суммарные эстрогены из расчета 250–300 ЕД. 
Препарат вводили интраабдоминально, дву-
кратно (за 30 и 15 дней до предполагаемого 
окота), в дозе 2 мл. 

По результатам исследований установле-
но, что в итоге применения разработанной 
программы профилактики позволяет значи-
тельно улучшить клиническое состояние и 
потенциал развития ягнят и козлят (табл. 2). 
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Таблица 2 
Результаты внедрения комплексной программы повышения жизнеспособности  

новорожденных ягнят и козлят 

Вид жи-
вотных 

Клиническое состояние и потенциал развития, % 

З
аб
о
л
ев
ае

-
м
о
ст
ь,

 %
 

Л
ет
ал
ьн
о
ст
ь,

 %
 

Неудовлетворительное кли-
ническое состояние с низким 

потенциалом развития 

Удовлетворительное клини-
ческое состояние со средним 

потенциалом развития 

Удовлетворительное клини-
ческое состояние со высоким 

потенциалом развития 

Вместе: 
– ягнята 
– козлята 

–8,2 
–11,1 
–5,4 

– 
– 
– 

+9,6 
+10,6 
+8,6 

8,4 
9,5 
7,4 

5,8 
7,5 
4,2 

 
Как свидетельствуют полученные дан-

ные, комплексная программа повышения 
жизнеспособности является эффективной, 
обеспечивая увеличение на 9,6% количества 
животных с удовлетворительным клиниче-
ским состоянием и высоким потенциалом и 
уменьшение на 8,2% количества животных с 
неудовлетворительным клиническим состоя-
нием и низким потенциалом развития. Среди 
ягнят и козлят эти показатели составляли со-
ответственно 10,6% и 8,6%, 11,1% и 5,4%. 

Кроме этого, применение данной про-
граммы обеспечивает снижение на 8,4% за-
болеваемости (на 9,5% – среди ягнят и 7,4% – 
среди козлят) и на 5,8% летальности живот-
ных (на 7,5% и 4, 2% соответственно среди 
ягнят и козлят). 

Таким образом, комплексное воздей-
ствие эстрогенов и витамина А позволяет 
оптимизировать развития плода и повысить 
потенциал его развития. 

Выводы: 
1. Разработаны компьютерные програм-

мы оценки состояния эмбрионов (30–е сутки 
беременности), плодов на начальном (60–е, 
90–е сутки беременности) и конечном перио-
дах развития (120–е и 150–е сутки беремен-
ности), базирующиеся на информационных 
алгоритмах по результатам проведения кли-
нического, вагинального, ультразвукового 
исследований и колпоцитоскопии с опреде-
лением морфологических и функциональных 
изменений в матке, эмбрионе / плода, что 
позволяет получить объективную информа-
цию и своевременно осуществить соответ-
ствующие мероприятия по оптимизации те-
чения антенатального периода развития. 

2. Комплексная программа профилакти-
ки антенатальной патологии с использовани-
ем препаратов Кагадин и Каплаестрол позво-
ляет повысить количество новорожденных 
ягнят и козлят с удовлетворительным клини-
ческим состоянием и высоким потенциалом 
(на 10,6% и 8,6%), уменьшить – с неудовле-
творительным клиническим состоянием и 

низким потенциалом развития (на 11,1% и 
5,4%), а также снизить заболеваемость (на 
9,5% и 7,4%) и летальность (на 7,5% и 4,2% 
соответственно среди ягнят и козлят). 
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