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 Նախաբան

Վերջինտարիներինխոզաբուծականտնտեսություններում
տարածված հիվանդություններից առանձնակի ուշադ
րություն է դարձվում վիրուսային հիվանդություններին՝
աֆրիկյան և դասական ժանտախտներին: Վերջիններս
այսօր էլ համաճարակավտանգ ենև սեմինարների, կոն
ֆերանսների, գիտաժողովների, գիտական հրապարա
կումներիքննարկմանառարկանեն:Հարկէնշել,որման
րէականծագմանմի շարքվարակիչ հիվանդությունների
բռնկմանդեպքում զգալիորեն նվազում էխոզաբուծութ
յանշահութաբերությունը:

Հայաստանում անասնապահական տնտեսությունների
մասնավորեցմամբ, ինչպես նաև դրանցում անասնաբու
ժական ծառայության իսպառ բացակայությամբ պայմա
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նավորված՝միշարքհիվանդություններոչմիայնպաշտո
նապես չենարձանագրվում,այլև չենախտորոշվում:Այդ
հիվանդություններիշարքինէդասվումխոզերիվարակիչ
ատրոֆիկռինիտը,որըշնչառականուղիներիքրոնիկըն
թացքովհիվանդությունէ,բնորոշվումէլորձաթաղանթնե
րի շճաթարախային բորբոքումով, քթախեցիների հետա
ճովևգանգիդիմայինմասիոսկորներիձևափոխությամբ:

Խոզերիվարակիչատրոֆիկռինիտըներկայումստարած
ված է Արմավիրի և Կոտայքի մարզերի որոշ խոզաբու
ծական տնտեսություններում: Հիվանդության հետևան
քով առաջացած անկումները մեծաթիվ չեն (710 %),
սակայն հիվանդխոճկորներիաճը կերակրման միևնույն
պայմաններումդանդաղում է.68ամսականումքաշաճը
կազմումէ6070%,ինչըտնտեսականվնասէհասցնում

ԽոզերիատրոֆիկռինիտըներկայումստարածվածէՀՀԱրմավիրիևԿոտայքի
մարզերի որոշ խոզաբուծական տնտեսություններում: Հետազոտությունների
համաձայն՝հիվանդությաննկատմամբընկալունակենբոլորցեղատեսակներիև
սեռատարիքայինխմբերիխոզերը,սակայնբնորոշկլինիկականախտանիշները
դրսևորվումեն35ամսականբտմանմատղաշիմոտ:

Հայաստանում հիվանդության տարածմանը նպաստում են խոզաբուծական
տնտեսություններիմիջևտնտեսականկապերը:Անապահովխոզաբուծական
տնտեսություններիառողջացումը,ինչպեսնաևհարուցչիհետագատարածումը
կանխողմիջոցառումներըիրականացվել են հիվանդության  կանխարգելման
և պայքարի միջոցառումների հրահանգի համաձայն: Բուժման նպատակով
կիրառվելէՍուլֆապրիմ48ԲՏպատրաստուկը:

ԱՄՓՈՓԱԳԻՐ
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տնտեսությանը:Պայքարիմիջոցառումներիբացակայութ
յան դեպքում համաճարակը տնտեսություններում կա
րողէշարունակվելմիքանիտարի(Н.Н. Алтухов, 1990,                       
И.А. Ба кулов, 1987, Б.Ф. Бессарабов и др., 2007):

Հարկ է նշել, որ նախատրամադրող գործոնների առկա
յությունը և խոզաբուծական տնտեսությունների միջև
տնտեսականկապերընպաստումենհիվանդությանտա
րածմանը:ՈւստիխնդիրէդրվելԷջմիածնիտարածաշրջա
նի որոշ խոզաբուծական տնտեսություններում իրակա
նացվողհետազոտություններիմիջոցովուսումնասիրելև
պարզելատրոֆիկռինիտիառաջացմանպատճառներնու
տարածվածությունը:

Նյութըևմեթոդները

Հետազոտություններն իրականացվել են2021 թվականի
ապրիլմայիս ամիսներին։ Արմավիրի մարզի Էջմիածնի
տարածաշրջանիևԿոտայքիմարզիմասնավորխոզաբու
ծականտնտեսություններնունենմսայինուղղվածություն,
զբաղվում են լանդրաս, դյուրոկ, կարմալ,պետրենևայլ
ցեղատեսակներիտարբերսեռատարիքայինխմբերի400-
500գլուխխոզերիբուծմամբ,երբեմնէլ՝տոհմայիննշա
նակության կենդանիների վաճառքով: Սերմնավորումը
կատարվումէինչպեսբնական,այնպեսէլարհեստական
եղանակով:Ծնիցառաջ հղիխոզամայրերով մայրանոցի
համալրումնիրականացվումէերեքօրվաընթացքում:

Հետազոտություններիընթացքումմայրանոցիյուրաքանչ
յուրսեկտորումտեղաբաշխվելէ20խոզամայր:Մայրերից
խոճկորների անջատումը նախատեսվել է միջինը կյան
քի 30րդ օրը: Ի տարբերություն մայրերից անջատված
խոճկորների և բտման ենթակա մատղաշի պահվածքի
պայմանների՝խոզամայրերիհամարնախատեսվածտա
րածքները գտնվել են բավականին լավ սանիտարական
վիճակում:Փոքրտարածքներումմեծգլխաքանակիդեպ
քումնկատվելէսանիտարականվիճակիվատթարացում:
Գրանցվելէմիևնույնսեռատարիքայինխմբիխոճկորների
կենդանիզանգվածիբավականմեծտարբերություն,որոշ
դեպքերում՝անգամծայրահեղհյուծվածություն:

Տնտեսություններումիրականացվելենկարմրախտի,խո
զերի դասական ժանտախտի, կոլիբակտերիոզի, պաս
տերելյոզի, սալմոնելյոզի, դիպլոկոկային սեպտիցեմիայի,
լեպտոսպիրոզիդեմպատվաստումներ:

Լաբորատոր հետազոտությունները կատարվել են ՀԱԱՀ
Անասնաբուժության և անասնաբուժական սանիտա
րական փորձաքննության հետազոտական կենտրոնում:
Հետազոտության են ենթարկվել ատրոֆիկ ռինիտին
բնորոշ կլինիկական ախտանիշներով հիվանդ խոզերը:
Կիրառվելենհետազոտությանհամաճարակաբանական,
կլինիկական,ախտաբանաանատոմիականևլաբորատոր
եղանակներ: Լաբորատորախտորոշմանհամարախտա
բանական նյութ է ծառայել բնորոշ կլինիկականախտա
նիշներովհիվանդ25գլուխխոզերիքթիխոռոչիպարու
նակյալը,որիցանմիջապեսանասնաշենքիպայմաններում

պատրաստվել ենքսուքներ:Էջմիածնիտարածաշրջանի,
ինչպեսնաևԿոտայքիմարզիխոզաբուծականտնտեսութ
յուններիցախտաբանականնյութընմուշառվելէըստսե
ռատարիքայինխմբերի՝խոզամայրեր,ծծկերխոճկորներև
100150օրականբտմանմատղաշ:Յուրաքանչյուրխմբից
վերցվելէ35նմուշ:Ընդհանուրախտաբանականնյութը
կազմել է 50 նմուշ: Մանրէաբանական հետազոտության
նպատակով բամբակե խծուծներով վերցված ախտաբա
նական նյութը պահածոյացվել է մանրէազերծ ֆիզիոլո
գիականլուծույթում:Հետազոտություններնիրականացվել
ենընդունվածմանրէաբանականեղանակներով,կիրառվել
են համապատասխան միջավայրեր և ռեակտիվներ: Ախ
տաբանական նյութից ցանքս է կատարվել սովորական
սննդային միջավայրերում` ՄՊԲ և ՄՊԱ (рН=7,2): ՄՊԲ
ում 48ժամյա աճեցվածքային պայմաններում հիվան
դության հարուցիչն առաջացրել է միջավայրի հավասա
րաչափպղտորություն,որիցհետոփորձանոթիհատակին
գոյացել էնստվածք,ևձևավորվել էներպատայինօղակ:
ՄՊԱումնույնժամանակամիջոցումառաջացելեն23մմ
տրամագծով փայլուն, սպիտակամոխրավուն, աննշան
արտափքվածգաղութներ:Ինչպեսախտաբանականնյու
թից, այնպես էլ մաքուրաճեցվածքներիցպատրաստված
քսուքներըներկվելենըստԳրամի (А.Ф. Кузнецов, 2002,                                                           
А.С. Лабинская, 2010, Б.Ф. Шуляк, 2001):

Bordetella bronchiseptica հարուցիչը 1,52x0,40,5 մկմ
մեծությամբ,մեկականկամզույգերով,հազվադեպշղթա
յաձև դասավորությամբ, անշարժ, գրամբացասական,
սպոր և պատիճ չառաջացնող օվալաձև մանրէ է: Ունի
բարդ հակածնային կազմություն. ներառում էՕ ջերմա
կայուն,KևH ջերմաանկայունհակածինները:Օ1ևK1 
հակածիններն ընդհանուր են հարուցչի բոլոր տարատե
սակների համար: Մանրէի ախտածնային հատկություն
ներըպայմանավորվածենմաշկըմեռուկացնողարտաև
ներթույների ազդեցությամբ, ինչպես նաև լիպոպոլիսա
խարիդայինհամալիրով:K հակածինը շնչառականուղի
ներիլորձաթաղանթներինկատմամբցուցաբերումէկպչո
ղականհատկություն:

Bordetella bronchiseptica հարուցիչը (նկ.1) հետազոտ
վածնմուշներիցմիայն20ումէհայտնաբերվել(И.А. Ба
кулов, 1987, В.Г. Владимиров и др., 1999, Д.И. Скоро
думов и др., 1999):

Բուժման նպատակով կիրառվել են Սուլֆապրիմ 48 ԲՏ
պատրաստուկըևА, Dվիտամիններ(ներմկանային),ինչ
պեսնաևկատարվելէխոճկորներիքթիխոռոչիլվացում
դոքսիցիկլինիկախուկով:

Տնտեսությունումիրականացվածբուժկանխարգելիչմիջո
ցառումներիարդյունքումսպանդիէենթարկվել91գլուխ
կենդանի:

 
Արդյունքներըևվերլուծությունը

2021թ.Արմավիրիմարզիխոզաբուծականտնտեսությու
նում իրականացված կլինիկական հետազոտությամբ
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հայտնաբերվել են ատրոֆիկ ռինիտին բնորոշ կլինիկա
կան ախտանիշներով կենդանիներ: 23 շաբաթական
ծծկերխոճկորների մոտնկատվել ենանհանգստություն,
ախորժակի անկում։ Հիվանդ խոճկորները փռշտում էին,
փնչացնում,դունչըքսումկերամաններինևպատերին:Որոշ
կենդանիներիմոտնաևնկատվելէփորլուծություն.կղանքը
դեղնամոխրավունէր,առանցնեխայինհոտի(В.Г. Гавриш, 
2003, П.П. Достоевский и др., 1990, П.П. Достоєвський, 
П.І. Вербицький, 2004, А.А. Кузнецова и др., 2019):

Բտմանենթակամատղաշկենդանիներիմիմասիմոտքթի
խոռոչիցհոսումէրշճային,իսկմյուսմասիմոտ`շճաթա
րախայինէքսուդատ,առկաէրարյունահոսություն:Գլխի
դիմայինմասիմիակողմանիձևախախտմանևանկանոն
ատամնանստվածքի հետևանքով վերին ծնոտը ծռված
էրաջկամձախ: Վերինևստորինծնոտներիերկարութ
յուններիտարբերությունըկազմումէրմոտ13սմ,անգամ
ծնոտներիփակվածվիճակումորոշ չափովտեսանելիէր
լեզուն (նկ. 2): Հիվանդխոճկորների մեծ մասի մոտ քթի
մաշկըդնչիհետինհատվածումծալքավորվածէր,քիթը՝
վերցցված(մոպսանման),ինչըհիմնականումքթիխոռոչ
ներիերկկողմանիախտահարմանհետևանքէ(նկ.3):

Հարկէնշել,որախտաբանաանատոմիականփոփոխութ
յուններիառաջացումըևհամապատասխանկլինիկական
ախտանիշներիդրսևորումըպայմանավորվածենհիվան
դությանհարուցչիկողմիցարտադրվողթույնի`դերմոնեկ
րոտոքսինիազդեցությամբ:

Միաժամանակ կերի ընդունման ֆունկցիայի խան
գարման հետևանքով դանդաղել է խոճկորների աճը և
զարգացումը: Միևնույն սեռատարիքային խմբի բտման
մատղաշի կենդանի զանգվածի առավելագույն տարբե
րությունըկազմելէ25կգ:35ամսականմատղաշի20%ի
մոտնկատվելէկոպերիայտուցվածություն,արցունքահո
սություն, աչքերի շուրջը, հատկապես ստորին հատված
ներում՝ մուգբծեր (И.И.Лукашов,1954,В.А.Пиотрович,
2012,П.И.Притулин,1970,Р.Ф.Сосов,1974):

Ըստ համաճարակաբանական հետազոտությունների՝
տնտեսությունում հիվանդության առաջին դեպքերը
գրանցվել են Կոտայքի մարզի մասնավոր խոզաբուծա
կանտնտեսություններիցմեկիցհղիխոզամայրերներմու

ծելուցհետո:Քանիորխոզերիատրոֆիկռինիտըքրոնիկ
ընթացքով,դանդաղզարգացողհիվանդությունէ,ուստի
բնորոշկլինիկականախտանիշներըկենդանիներիմոտի
հայտենեկել78ամիսանց:

Տնտեսությունում կարանտինային բաժանմունքի բացա
կայության պատճառով նոր ներմուծված հղի խոզամայ
րերնանմիջապեսխառնվելենընդհանուրգլխաքանակին:
Լինելովմանրէակիր՝ներմուծվածկենդանիներընպաստել
ենհիվանդությանառաջացմանըևհետագատարածմանը:

Սպանդի ենթարկված կենդանիների մոտ հիվանդության
քրոնիկընթացքիհետևանքովառկաենեղելքթիոսկոր
ներիծռվածություն,վերինծնոտիբարակավունոսկորներ,
քթի միջնապատի և խեցիների լորձաթաղանթների ախ
տահարում, որոշ դեպքերում՝ թոքերի կատարային բոր
բոքումիցընդհուպմինչևթարախայինբորբոքում (նկ.4)
(О.В. Якушева, 1964):

Ատրոֆիկ ռինիտի նկատմամբանապահովխոզաբուծա
կանտնտեսություններիառողջացումն իրականացվում է
երկուհիմնականեղանակով:

Առաջինեղանակիդեպքումանապահովտնտեսությանամ
բողջգլխաքանակըենթարկվումէհարկադիրսպանդի,եթե
հիվանդությունըկրումէզանգվածայինբնույթ՝ընդգրկելով
գլխաքանակիավելիքան50%ը:Վարակազերծմանմիջո
ցառումներենիրականացվումինչպեստնտեսությաններ
սում,այնպեսէլհարակիցտարածքում,որիցհետոտնտե
սությունըհամալրվումէառողջգլխաքանակով:

Երկրորդ եղանակի դեպքում անապահով տնտեսության
խոզերը բաժանվում են երեք խմբի: Առաջին խմբում նե
րառվում են ակնհայտ կլինիկական ախտանիշներով հի
վանդ կենդանիները, այդ թվում՝ վարակակիր խոզամայ
րերնիրենցխոճկորներով:Այդկենդանիներըմեկուսացվում
ենընդհանուրգլխաքանակիցևենթարկվումսպանդիկամ
բտվումեն՝հետագայումսպանդիհանձնելունպատակով:

Երկրորդխմբում ընդգրկվածպայմանականառողջ կեն
դանիներըհիվանդությանվաղախտորոշմաննպատակով
56օրընդմիջումովենթարկվումենկլինիկականզննման,
հատկապես ուշադրություն է դարձվում ծնոտների զար
գացմանը: Հիվանդները մեկուսացվում են, ենթարկվում
սպանդիկամբտվում:

Նկ.1. Մանրէաբանական հե
տազոտությամբ հայտ
նաբերված Bordetella 
bronchisepticaհարուցիչը:

Նկ.2. Գլխիդիմայինմասիմիա
կողմանի ձևախախտու
մովխոճկոր:

Նկ.3. Վերցցված(մոպսանման)
քթովխոճկոր:

Նկ.4. Հիվանդության քրոնիկ
ընթացքի հետևանքով
ախտահարվածթոքեր։
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Երրորդ խմբում ներառվում են առողջ կենդանիները,
որոնց վարակումից պաշտպանելու համար անցկացվում
ենհամապատասխանմիջոցառումներ:

Տնտեսությունըհամարվումէառողջացած,եթեմեկտար
վա ընթացքում իրականացված եռակի մանրէաբանա
կանհետազոտությանարդյունքներըբացասականեն,չեն
հայտնաբերվելհիվանդությանդեպքեր,ևխոզամայրերից
երկու ծնի ընթացքում ստացվել են առողջ խոճկորներ
(Ս.Լ. Գրիգորյան, 2002, А.А. Кузнецова и др., 2019,                              
П.И. Притулин, 1970, Р.Ф. Сосов, 1974):

Տնտեսությանառողջացումըմերկողմիցիրականացվելէ
երկրորդեղանակով:

Բնորոշ կլինիկական ախտանիշներով հիվանդ կենդա
նիները մեկուսացվել են և ենթարկվել սպանդի:
Խոզամայրերնիրենցծծկերխոճկորներովառանձնացվել
են,իսկմյուսսեռատարիքայինխմբիկենդանիներըմեկու
սացվել են և հետագայում սպանդի հանձնելու նպատա
կովբուժվել:Հաշվիառնելով,որհիվանդությանհարուցի
չըգրամբացասականէ,կիրառվելէ Սուլֆապրիմ48ԲՏ
պատրաստուկը՝օրըերկուանգամ,12ժամընդմիջումով,
կերիհետխառնածվիճակում`0,04գ/կգկենդանիզանգ
վածիհաշվով:Բուժմանտևողությունըկազմելէհինգօր:
Խոճկորներին երկու օրը մեկանգամ ներարկվել ենА և 
D վիտամիններ՝ ներմկանային, 100 ԱՄ/կգ զանգվածի
հաշվով: Բացիայդ՝ խոճկորների քթիխոռոչը լվացվել է
դոքսիցիկլինի կախուկով (1 գ դոքսիցիկլինը խառնվել է
3035գ20%անոցգլիցերինիջրայինլուծույթին):

Տնտեսությանողջգլխաքանակըտեղափոխվելէամառա
յինճամբարայինպահվածքի:Անասնաշենքումկատարվել
ենմեխանիկականմաքրման,2%անոցկծունատրիումի
լուծույթով ախտահանության, ինչպես նաև կրծողների
ոչնչացման (դերատիզացիա)և միջատազերծման (դեզին
սեկցիա)աշխատանքներ:

Եզրակացություն

Համաճարակաբանական,կլինիկական,ախտաբանաանա
տոմիական և լաբորատոր հետազոտությունների համա
ձայն՝խոզերիատրոֆիկռինիտըներկայումստարածված
էՀայաստանիորոշխոզաբուծականտնտեսություններում:
Հիվանդությանառաջացմանընպաստելենտնտեսություն
ների սանիտարական վատ պայմանները, կենդանիների
ոչ լիարժեքկերակրումը,խիտպահվածքը,տեղափոխում
ների հետևանքով առաջացած սթրեսները, կերատեսակ
ներում հանքային նյութերի՝ առաջին հերթին կրածին և
ֆոսֆորականաղերի,AևDվիտամիններիանբավարար
քանակությունըևայլգործոններ:

Հիվանդության նկատմամբ ընկալունակ են բոլոր սեռա
տարիքայինխմբերիկենդանիները, սակայնառավել հա
ճախհիվանդանումէմատղաշը:Լիատարիքկենդանինե
րըհիմնականումմանրէակիրեն:

Հայաստանումհիվանդությանտարածմանընպաստելեն

խոզաբուծական տնտեսությունների միջև տնտեսական
կապերը,փոխադրամիջոցների ընդհանուր օգտագործու
մը, հիվանդության նկատմամբ անապահով տնտեսութ
յուններից հիվանդ, հիվանդության գաղտնի շրջանում
գտնվող, ինչպեսնաևմանրէակիրկենդանիների ներմու
ծումը,նորներմուծվածկենդանիներիհամարկարանտի
նայինբաժանմունքիբացակայությունը,տնտեսությունում
կենդանիներիոչճիշտվերախմբավորումըևայլն:

Անապահով խոզաբուծական տնտեսությունների առողջա
ցումը, ինչպես նաև հարուցչի հետագա տարածումը կան
խող միջոցառումները իրականացվել են հիվանդության
կանխարգելման և պայքարի միջոցառումների հրահանգի
համաձայն(В.П. Шишков, 2020):Բուժմաննպատակովկի
րառվելէՍուլֆապրիմ48ԲՏպատրաստուկը:Խոճկորների
քթիխոռոչիլվացումըկատարվելէդոքսիցիկլինիկախուկով:
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Prevalence of Swine Atrophic Rhinitis in Some Regions of Armenia and its Control Measures

A.R. Hakobyan
Armenian National Agrarian University

Keywords: infectious atrophic rhinitis, turbinate atrophy, deformation in the bones of skull facial part, pig breeding, Borde-
tella bronchiseptica, dermonecrotoxin

A b s t r a c t .  Currently, the atrophic rhinitis of pigs is registered in some pig breeding farms of the Armavir and Kotayk 
regions. According to investigations swines of all breed and sexage groups are susceptible to the disease but the inherent 
symptoms are manifested in the 35monthold fattened gilts.

In Armenia the spread of the mentioned disease is promoted by the disposing factors and economic relationships between 
pig breeding farms. Rehabilitation of insecure pig breeding farms, as well as measures to prevent the further spread of the 
pathogen, were carried out in accordance with the directive on measures for the prevention and control of diseases. Sulfaprim 
48BT preparation was used for treatment.
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Распространенность инфекционного атрофического ринита свиней в некоторых регионах РА  
и меры борьбы с ним

А.Р. Акопян
Национальный аграрный университет Армении

Ключевые слова: инфекционный атрофический ринит, атрофия носовых раковин, деформация костей 
лицевой части черепа, свиноводческое хозяйство, Bordetella bronchiseptica, дермонекротоксин

А н н о т а ц и я .  Атрофический ринит свиней в настоящее время широко распространен в некоторых свино
водческих хозяйствах Армавирской и Котайкской областей РА. Согласно исследованиям, к заболеванию восприим
чивы свиньи всех пород и половозрастных групп, но типичные клинические симптомы проявляются у подсвинков 
на 35месячном откорме.

Распространению болезни в Армении способствуют экономические связи между свиноводческими фермами. 
Оздоровление неблагополучных свиноводческих хозяйств, а также мероприятия по предотвращению дальнейшего 
распространения возбудителя заболевания проводились согласно директиве о мерах профилактики и борьбы с 
болезнями. Для лечения использовали препарат "Сульфаприм 48БТ".
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