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ЗАГАЛЬНА ХАРАКТЕРИСТИКА РОБОТИ

Актуальність теми. Серед хвороб домашніх непродуктивних 
тварин на урбанізованих територіях особливе місце займає демодекоз. Хвороба найчастіше уражує собак і спричинює значні економічні збитки, має значне поширення в багатьох європейських країнах, у тому числі в Україні (Василевич Ф.І., 1992-1995; Шустрова М.В., 1995; Бурова В.І., 1999; Криворучно Є.Б., 2004 та ін.).
Демодекозна інвазія собак в Україні має тенденцію до поширення. Цьому сприяє збільшення чисельності м’ясоїдних тварин у містах. Так, за офіційними даними, кількість собак у м. Києві зросла з 29,7 тис. у 1995 р. до 50 тис. – у 2001 р. (Свідерський В.С., Рощина Р.В., 2001).
В останні роки вивченню епізоотології, патогенезу, клінічного прояву, лікування демодекозу собак присвячено значну кількість робіт іноземних і вітчизняних авторів (Василевич Ф.І., 1998; Кирилов А.К., 1997; Храпай Н.Н., 2001; Машкей І.А., 2002; Ігнатенко Н.А., 2002; Титаренко А.М., 2001-2005; Галат В.Ф., 2004).
Безумовно, на даний час у лікуванні собак, хворих на демодекоз, досягнуто певних успіхів. Однак цілий ряд важливих питань з цієї проблеми вимагають поглибленого вивчення в умовах великих міст, у тому числі в 
м. Одесі. Це стосується сприйнятливості собак до збудника демодекозу в залежності від віку, статі і породи, територіальних, часових і популяційних меж епізоотичного процесу, сезонності, механізму передачі інвазії, клінічного перебігу, морфологічних і біохімічних показників крові хворих тварин, методів лікування та профілактики.
Зв’язок роботи з науковими програмами, планами, темами. Тема дисертаційної роботи є одним із напрямків науково-дослідної роботи кафедри епізоотології та паразитології факультету ветеринарної медицини Одеського державного аграрного університету (номер державної реєстрації 0101U001736).
Мета і завдання дослідження. Мета роботи полягала у вивченні особливостей прояву епізоотичного процесу демодекозу собак у м. Одесі, клінічного перебігу хвороби, визначенні ефективності лікування тварин в залежності від форми клінічного перебігу та розробці і впровадженню у виробництво науково обгрунтованих  заходів профілактики цієї інвазії.
Для досягнення поставленої мети необхідно було вирішити такі завдання:
· визначити питому вагу демодекозу у загальній заразній патології     собак у м. Одесі;
· виявити особливості епізоотичного процесу демодекозної інвазії собак в умовах м. Одеси;
· уточнити механізм передачі збудника демодекозу собак;
· визначити форми клінічного перебігу демодекозу собак;
· проаналізувати морфологічні та біохімічні показники крові собак при генералізованій формі демодекозу;
· визначити ефективність лікування собак в залежності від форми клінічного перебігу демодекозу;
· розробити і впровадити у виробництво науково обґрунтовані заходи профілактики демодекозу собак.
Об’єкт дослідження: собаки, хворі на демодекоз, кров і сироватка крові від них, статистичні дані первинного ветеринарного обліку і звітності центру ветеринарної медицини «Аист», лікувальні препарати.
Предмет дослідження: епізоотичний процес при демодекозі собак, перебіг і клінічний прояв демодекозу собак, морфологічні та біохімічні показники крові собак при генералізованій формі демодекозу, результати лікування собак, хворих на демодекоз, в залежності від форми клінічного перебігу хвороби.
Методи дослідження: комплексний епізоотологічний (питома вага демодекозу у загальній заразній патології собак, сприйнятливість собак до збудника демодекозу в залежності від віку, статі і породи, територіальні, часові і популяційні межі епізоотичного процесу при демодекозній інвазії в умовах великого міста, механізм передачі збудника демодекозу), клінічний (збір анамнезу, клінічний огляд), гематологічний (визначення вмісту гемоглобіну, кількості еритроцитів, лейкоцитів, лейкограма, ШОЕ), біохімічний (загальний білок, вміст глюкози, холестеролу, сечовини, загального і кон’югованого білірубіну, активність лактатдегідрогенази, аланінамінотрансферази, аспартатамінотрансферази, лужної фосфатази, гаммаглутамілтранспептидази, α-амілази).
Наукова новизна одержаних результатів. Вперше отримано дані, що визначають особливості перебігу епізоотичного процесу демодекозної інвазії собак в м. Одесі. Проведеними дослідженнями встановлено, що питома вага демодекозу в загальній захворюваності собак на акарози складає 40,6%. Епізоотичний процес демодекозу в популяції собак м. Одеси характеризується цілорічною захворюваністю, сезонністю, контактним механізмом передачі збудника інвазії, чітко вираженими територіальними, часовими і популяційними межами.  
Дістали подальшого розвитку дані стосовно клінічних форм перебігу демодекозної інвазії собак, морфологічних і біохімічних показників крові при генералізованій формі демодекозу, принципи комплексного лікування хворих тварин і профілактики захворювання. 
Практичне значення одержаних результатів. На підставі проведених досліджень і отриманих результатів розроблені і впроваджені у виробництво «Рекомендації з діагностики, лікування і профілактики демодекозу собак в умовах великого міста» (затверджені Управлінням ветеринарної медицини в Одеській області, протокол № 13 від 23 травня 2006 р.).
Результати досліджень використовуються в навчальному процесі при підготовці лікарів та магістрів ветеринарної медицини в Одеському державному аграрному університеті, Білоцерківському державному аграрному університеті та Львівській національній академії ветеринарної медицини імені С.З. Гжицького.
Особистий внесок здобувача. Автором самостійно обгрунтовано запропоновану науковим керівником тему дисертаційної роботи, опрацьовано наукову літературу за темою дисертації, розроблено методичні підходи до вирішення поставлених завдань, виконано весь обсяг експериментальних робіт, проаналізовано та узагальнено результати власних досліджень, сформульовано висновки та пропозиції виробництву. Автором також впроваджено у практику «Рекомендації з діагностики, лікування і профілактики демодекозу собак в умовах великого міста».
Ряд експериментальних біохімічних досліджень сироваток крові собак, хворих на демодекоз, автором проведено разом з лікарем-лаборантом Солдатовою Г.Д. в лабораторному відділенні діагностичного центру 411 Центрального військового клінічного шпиталю м. Одеси.
Апробація результатів дисертації. Основні результати дисертаційної роботи доповідались і обговорювались на наукових конференціях професорсько-викладацького складу, наукових співробітників та аспірантів Одеського державного аграрного університету в 2000-2006 роках; міжнародній науково-практичній конференції молодих вчених та спеціалістів «Молоді вчені у вирішенні проблем аграрної науки і практики» (Львівська національна академія ветеринарної медицини 
імені С.З. Гжицького, м. Львів 26-27 червня 2002 р.); «1-й Міжнародній конференції з проблем дрібних тварин» (м. Одеса, 29-31 травня 2002 р.). 
Публікації. Основний зміст дисертації викладено у семи наукових статтях, у тому числі шість із них у фахових наукових виданнях, перелік яких затверджено ВАК України, а саме: одна стаття у науковому віснику Львівської національної академії ветеринарної медицини імені                    С.З. Гжицького; п’ять статей у збірнику наукових праць «Аграрний вісник Причорномор’я» (ветеринарні науки) Одеського державного аграрного університету.
Структура та обсяг дисертації.  Дисертаційна робота викладена на  133 сторінках комп’ютерного тексту, ілюстрована 19 таблицями та 14 рисунками і складається із вступу, огляду літератури і вибору напрямків досліджень, матеріалів і методів досліджень, результатів власних досліджень, аналізу та узагальнення результатів досліджень, висновків, пропозицій виробництву, списку використаних літературних джерел та додатків. У списку літератури наведено 252 джерела, в тому числі 71 іноземне.



МАТЕРІАЛИ І МЕТОДИ ДОСЛІДЖЕНЬ

Дана робота є частиною комплексних досліджень, що проводяться на  кафедрі епізоотології та паразитології Одеського державного аграрного університету. Дослідження проведені упродовж 1997-2005 рр. на базі ТОВ Ветеринарний центр “Аист”, його філіях, у науково-дослідній лабораторії кафедри, в Одеській обласній державній лабораторії ветеринарної медицини та лабораторному відділенні діагностичного центру 411 Центрального військового клінічного шпиталю.
Матеріалом досліджень були собаки, що поступали в клініки Ветеринарного центру “Аист”, а також кров, сироватка крові та зскрібки шкіри від них. Всього в експериментальних дослідженнях використано 1088 собак, у тому числі 1078, хворих на демодекоз.
При вивченні особливостей епізоотичного процесу демодекозу собак використали статистичні дані первинного ветеринарного обліку і звітності Ветеринарного центру “Аист”, в клініки якого поступали тварини з різних адміністративних районів м. Одеси. Епізоотологічні дослідження проводили згідно методичних рекомендацій “Методы эпизоотологического исследования и теория эпизоотического процесса” (Джупина С.І., 1991). Згідно методики вивчали: показники неблагополуччя з демодекозу в 
м. Одесі, превалентність, інцидентність, сезонність, сприйнятливість до збудника собак різних порід, вікових і статевих груп, територіальні, часові і популяційні межі епізоотичного процесу, механізм і шляхи передачі інвазії.	Діагностику демодекозу собак проводили комплексно на підставі епізоотологічних даних, клінічних ознак хвороби та результатів лабораторних досліджень. Клінічне дослідження тварин проводили за загальноприйнятими методами. При клінічному обстеженні звертали увагу на загальний стан хворих тварин, з’ясовували час захворювання, а також враховували породу, вік, стать, локалізацію і площу ураження. Пальпацією встановлювали характер патологічних змін шкіри, звертали увагу на наявність та вираженість свербежу. Для лабораторного підтвердження діагнозу з кількох уражених ділянок на межі із здоровою шкірою робили глибокі, до появи крові, зскрібки, які поміщали на предметне скло, додавали 1-2 краплі мінеральної олії чи очищеного гасу, накривали іншим предметниим склом і розглядали під малим збільшенням мікроскопа (ок. 10 х об. 9). Наявність в матеріалі кліща Demodex canis на різних стадіях розвитку слугувала підставою для постановки діагнозу на демодекоз. 	
Кров для дослідження відбирали із латеральної підшкірної вени передньої кінцівки собаки вранці до годівлі. У крові визначали: вміст гемоглобіну, кількість еритроцитів, лейкоцитів, кольоровий показник, швидкість осідання еритроцитів, виводили лейкограму за загальноприйнятими методами (Кондрахін І.П., 1985). Біохімічні дослідження сироватки крові проводили на біохімічному аналізаторі фірми “Cobas mirra plus”. Для цього використовували спеціальні набори реактивів, виготовлені ТОВ НВП “Філіст – Діагностика” (м. Дніпропетровськ) і додані до них методики досліджень. Біохімічні дослідження включали визначення активності аспартатамінотрансферази (АсАТ), аланінамінотрансферази (АлАТ), гаммаглутамілтранспептидази (ГГТ), лактатдегідрогенази (ЛДГ), лужної фосфатази (ЛФ), α-амілази, вмісту холестеролу, сечовини, креатиніну, білірубіну, концентрації глюкози. Вміст загального білка в сироватці крові визначали рефрактометричним методом за Рейссом (Бокуняєва Н.І. і ін., 1975) та на біохімічному аналізаторі. 
Набір медикаментів для лікування собак, хворих на демодекоз, підбирали в залежності від форми клінічного перебігу хвороби. Тактика лікування передбачала вплив лікарських засобів на збудника хвороби, а також на тканини, органи і системи організму собак, що безпосередньо пов’язані з патогенезом захворювання. Лікування хворих на демодекоз собак проводили комплексно і включали етіотропну, симптоматичну, імуностимулюючу і протигістамінну терапію. З етіотропних препаратів використовували амітразин, дектомакс і сірковмісну мазь. Для симптоматичного лікування застосовували гепатопротектори (карсіл,   гепаві-кел), стимулятор обміну речовин (катозал), імуностимулятори (байпамун, риботан), протигістамінні препарати (кетатіфен, тавегіл, діазолін, лоратодин). При необхідності, в окремих випадках, використовували антибіотики (байтрил, бетамокс), 0,05% розчин хлоргікседина біглюконату та 1% водний розчин метиленового синього, лінімент бальзамічний за Вишневським. 
Лікування собак проводили за двома схемами. Схема лікування собак при локальному демодекозі (луската форма) включала використання амітразину один раз у три дні (6-8 обробок), сірковмісної мазі один раз на три дні (6-8 обробок), катозалу (10-15 ін’єкцій), карсилу – по 1 пігулці 2 рази на день упродовж 30 діб. 
Собак, хворих на пододемодекоз, лікували по цій же схемі, за виключенням зовнішніх обробок уражених ділянок. Місця ураження обробляли амітразином один раз у три дні упродовж 2-3 місяців і 0,05% розчином хлоргікседина біглюконату щоденно упродовж 2-3 місяців. Вологі уражені ділянки шкіри підсушували 1% водним розчином метиленового синього, а при ускладненнях застосовували лінімент бальзамічний за Вишневським. При отодемодекозі собак лікували за схемою, розробленою нами для терапії локального демодекозу (лускатої форми). 
Схема лікування собак при генералізованому демодекозі (папульозна і пустульозна форми) включала використання дектомаксу один раз на тиждень (5-10 ін’єкцій), амітразину один раз у три дні упродовж 2-3 місяців, риботану через день (5-6 ін’єкцій), гепаві-келу через день упродовж 1 місяця, карсилу по 1 пігулці два рази на день упродовж 2 місяців і кетатифену по 1 пігулці в день упродовж 1 місяця. 
Ефективність лікування визначали за загальним станом тварин, а також за станом шкіри в місцях, що були уражені і лабораторного дослідження зскрібків шкіри. При відсутності кліщів у зскрібках з уражених ділянок шкіри упродовж 6 тижнів після клінічного одужання собак, лікування вважали ефективним. 
Цифрові результати матеріалів досліджень обробляли статистичними методами (Сосов Р.Ф., Глушков А.А., 1974) Вірогідність визначали за стандартними значеннями критерію Стьюдента. Різницю між двома величинами вважали вірогідною при рівні значимості Р<0,05.

РЕЗУЛЬТАТИ ДОСЛІДЖЕНЬ

Особливості прояву епізоотичного процесу демодекозної інвазії собак на території м. Одеси. Передумовою для виникнення заразних патологій собак взагалі і зокрема демодекозу у м. Одесі є постійне існування досить великої популяції собак. Так, у власності населення утримується більше 32 тисяч собак. Приблизна середньорічна кількість безпритульних тварин складає близько 19 тисяч, а природнокліматичні умови м. Одеси сприяють безконтрольному збільшенню їх чисельності. 
Проведеними дослідженнями встановлено, що у м. Одесі реєструється 18 заразних патологій собак. Найбільшу питому вагу (54%) складають гельмінтозні хвороби, 24,6% – акарозні захворювання, 21,4% – інфекційні хвороби. Найчастіше реєструються такі заразні патології собак як: дипілідіоз (22,8%), токсокароз (16,4%), демодекоз (10%), мікроспорія (10%), 
[image: ]
Рис. 1.  Сприйнятливість собак різних вікових та статевих 
груп до демодекозної інвазії в умовах м. Одеси
саркоптоз (9%), отодектоз (7,1%), трихуроз (5,7%). Питома вага демодекозу у загальній захворюваності собак на акарози в м. Одесі складає 40,6%.
Хворіють на демодекоз собаки різних вікових і статевих груп. Із 424 хворих собак 135 (31,8%) були віком від 6 місяців до 1 року, 108 (25,5%) віком від 2 до 6 місяців, 101 (23,8%) – віком від 1 до 2 років, 61 (14,4%) –  старші 2 років та лише 19 (4,5%) –  були молодші 2 місяців (рис. 1). 
Встановлено, що у самців, особливо віком до 2-х років, демодекоз реєструється значно частіше. З досліджених тварин самці склали 53,3%, самки – 46,7%.
Собаки різних порід не в однаковій мірі сприйнятливі до збудника демодекозу. Найбільш сприйнятливими до захворювання виявилися собаки наступних порід: боксер (30,3%); доберман-пінчер (22,2%); французський бульдог (19,5%); стафордширдський тер’єр (18,9%); німецька вівчарка (14,7%); пітбультер’єр (13,2%); ротвейлер (11,5%); чау-чау (10,3%). Менш сприйнятливими до збудника були собаки таких порід: спанієлі (9,2%), мопс (9,1%),  шарпей (8,9%), тойтер’єр (8,8%), йоркширський тер’єр (7,1%), такси (6,9%), безпорідні (5,8%), дог (5,3%). В той же час, у собак таких порід як різеншнауцер та ердельтер’єр в жодному випадку не виявляли збудника демодекозу.
Територіальні межі епізоотичного процесу демодекозної інвазії на території м. Одеси вивчали упродовж 2000-2005 років шляхом визначення традиційної епізоотологічної категорії – показника неблагополуччя. Найвищим за період дослідження показник неблагополуччя був у 2000 р. – 1,66%. З 2001 р. спостерігалась тенденція зниження цього показника: в    2001 р. він склав 1,44%, у 2002 р. – 1,56%. У наступні роки він досяг 1,34%, що на 0,1% нижче середньорічного. 
Часові межі епізоотичного процесу демодекозної інвазії в популяції собак м. Одеси вивчали шляхом визначення тривалості функціонування епізоотичних вогнищ. Проведеними дослідженнями встановлено, що 0,5% епізоотичних вогнищ залишались діючими упродовж 14 місяців, 0,5% – 11 місяців, 1,8% – 8 місяців, 43,6% – 5 місяців, 53,6% – 2 місяців. При лускатій формі демодекозу з обмеженими ділянками ураження шкіри собак епізоотичний процес після клінічного одужання затухав через 2-5 місяців. При генералізованій формі демодекозу – лише через 8-14 місяців. 
Рівень популяційних меж епізоотичного процесу демодекозної інвазії  собак у м. Одесі вивчали упродовж 2000-2005 років шляхом визначення епізоотологічної категорії – захворюваності, яку виражали в формі превалентності та інцидентності. Найвищий рівень превалентності (16,6 на 1000 собак) мав місце у 2000 році. В 2001-2005 роках він поступово знижувався. Так, у 2001 р. – на 2,2; в 2002 р. – на 1; 2003 р. – 3,2; 2004 р. – 3,2; 2005 р. – 3,6 на 1000 собак. Найвищий рівень інцидентності (кількість нових випадків захворювання) – 16,3 на 1000 собак, мав місце у 2002 р. В інші роки рівень інцидентності коливався в межах від 13,1 до 14 на 1000 собак при середньорічному рівні 14,1 на 1000 тварин. 
Річну динаміку демодекозної інвазії собак в м. Одесі вивчали упродовж 2000-2004 років. Розрахунки коефіцієнта сезонності та індексу сезонності показали, що демодекоз у собак реєструвався щомісячно упродовж 5 досліджуваних років з 2 підйомами захворюваності: перший – в березні-квітні; другий – в жовтні-листопаді що, на нашу думку, пов’язано з підвищеною вологістю повітря навесні та восени, а також з періодом природної линьки більшості тварин (рис. 2).
         
Рис. 2.  Річна динаміка демодекозної інвазії собак в умовах м. Одеси


Таблиця 1
Коефіцієнт та індекс сезонності демодекозу собак в м. Одесі, 
2000-2004 рр.

	Роки
	Всього випадків (гол.)
	Випадків за місяці сезонного підйому 
(гол.)
	Кс
(%)
	Іс
(%)

	2000
2001
2002
2003
2004
	72
61
69
58
61
	45
36
39
36
38
	62,5
59,0
56,5
62,1
62,3
	1,6
1,69
1,77
1,61
1,6

	Середньорічні показники
	64,2
	38,8
	60,4
	1,65


За період дослідження коефіцієнт сезонності коливався в межах від 56,5% до 62,5%. Встановлені також досить високі показники індексу сезонності 1,6-1,77. Середньорічний показник коефіцієнту сезонності демодекозу собак в м. Одесі за 2000-2004 роки склав 60,4%, індекс сезон-ності – 1,65 (табл. 1). 
Проведеними дослідженнями встановлено, в передачі збудника демодекозу собак від джерела інвазії до сприйнятливої тварини головну роль відіграє контактний механізм. За нашими даними, його питома вага складає 71,8%. Передача збудника демодекозу відбувається наступними шляхами: прямий контакт матері і новонароджених цуценят (46,8%); прямий контакт при спільному утриманні хворих і здорових собак (10,1%); прямий контакт при в’язках собак (4,8%); випадковий контакт з безпритульними собаками (2,7%); випадковий контакт собак на виставках (2,7%); випадковий контакт собак в лікувальних установах (2,7%). У 21,2% випадків шляхи зараження збудником демодекозу встановити не вдалося. У 6,9% випадках захворювання на демодекоз виникло після травм та стресів. В зв’язку з цим, нами зроблено припущення, що ці собаки були носіями кліща D. canis і інвазійний процес розвинувся у них на фоні травм і стресів. 
Таким чином, встановлено, що епізоотичний процес демодекозної інвазії собак в м. Одесі має певні особливості і характеризується вираженою сезонністю, контактним механізмом передачі збудника інвазії, чітко вираженими територіальними, часовими та популяційними межами.
Особливості клінічного перебігу демодекозу собак в умовах            м. Одеси. Особливості клінічного перебігу демодекозу в умовах м. Одеси вивчали на 424 хворих собаках. За площею ураження шкіри розрізняли локальну і генералізовану форми демодекозу. За характером патологічних змін шкіри в місцях ураження виділяли лускату, папульозну, пустульозну і змішану форми клінічного перебігу демодекозної інвазії. Окремо, як форми клінічного перебігу демодекозу, виділяли пододемодекоз і отодемодекоз. В умовах м. Одеси найчастіше зустрічається локальна форма демодекозу, її частка в загальній захворюваності собак на даний акароз складає 65,6%. Генералізована форма демодекозної інвазії діагностується лише у 34,4% випадків. Локальна форма демодекозу характеризується утворенням на шкірі голови або кінцівоки тварини однієї чи кількох чітко обмежених ділянок ураження. Така форма демодекозу спостерігається частіше у молодих собак, її перебіг, як правило, доброякісний. Генералізована форма демодекозу характеризується значним ураженням шкіри (як мінімум 5 топографічних ділянок тіла тварини), двох або всіх кінцівок. Перебіг такої форми демодекозу частіше злоякісний. Із 424 собак, хворих на демодекоз, у 237 (55,9%) мала місце луската форма перебігу хвороби, у 77 (18,2%) – папульозна, у 69 (16,3%) – пустульозна. Пододемодекоз діагностували у 38 (8,9%) хворих собак. Отодемодекоз спостерігали лише у 3 собак, що склало 0,7% від загальної кількості тварин, хворих на демодекоз. 
Отже, демодекоз собак у м. Одесі перебігає в п’яти клінічних формах. Найбільш розповсюдженою формою клінічного перебігу є луската – 55,9%.
Морфологічні та біохімічні показники крові собак, хворих на генералізовану форму демодекозу. Генералізована форма перебігу демодекозу собак є найбільш важкою. При цій формі кліщ D. сanis спричинює не тільки запальні і деструктивні зміни в шкірі, а й впливає на організм загальнотоксично. У хворих собак виявлено статистично достовірні зміни морфологічних показників крові: зниження кількості еритроцитів, вмісту гемоглобіну, кольорового показника, збільшення кількості лейкоцитів, зниження відсотку сегментоядерних нейтрофілів, підвищення відсотку паличкоядерних нейтрофілів, еозинофілів, моноцитів. Ці морфологічні зміни показників крові свідчать про наявність анемії, запальних процесів, сенсибілізації організму та активізацію його імунологічного захисту. 
У хворих собак встановлено статистично достовірні зміни біохімічних показників крові – підвищення активності ферментів АсАТ, ГГТ, ЛФ, а також вмісту білірубіну та холестеролу (табл. 2). 

Таблиця 2
Окремі біохімічні показники крові собак при генералізованій формі демодекозу, М ± m, Р < 0,001

	Показники
	Групи тварин

	
	дослідна
n = 15
	контрольна
n = 10

	Загальний білок, г/л
Холестерол, мкмоль/л
Біліруб. загальний, мкмоль/л
Креатинін, мкмоль/л
Сечовина, ммоль/л
Амілаза, Од/л
АлАТ, Од/л
АсАТ, Од/л
ГГТ, Од/л
ЛДГ, Од/л
ЛФ, Од/л
	79,28±1,87
6,84±0,22
13,55±0,88
0,126±0,01
9,49±0,45
1171,1±99,8
64,35±3,53
53,87±2,86
103,0±6,41
252,2±16,15
114,3±6,02
	66,23±1,73
4,79±0,39
4,06±0,52
0,064±0,004
4,84±0,22
635,2±63,3
33,43±2,96
23,02±2,0
34,7±3,07
98,9±6,93
50,7±6,01



Всі ці зміни біохімічних показників крові собак хворих на генералі- зовану форму демодекозу, свідчать про наявність запальних, цитолітичних, регенеративних процесів в печінці та порушення жовчовиділення. Відмічено також достовірне підвищення вмісту креатиніну і сечовини, що свідчить про наявність інтоксикації та ниркову недостатність.
Таким чином, виявлені зміни морфологічних і біохімічних показників крові собак при генералізованому демодекозі вказують на серйозні ураження організму, в першу чергу печінки і нирок. 
Ефективність лікування собак в залежності від форми клінічного перебігу демодекозу. Ефективність лікування хворих на демодекоз собак залежить від форми клінічного перебігу хвороби (табл. 3).
Ефективність лікування собак з лускатою формою демодекозу за схемою, що передбачає застосування амітразину, сірковмісної мазі, катозалу і карсилу склала 100%. Їх одужання наступало, в середньому, за 3,6 тижнів. Ця схема виявилась ефективною при лікуванні собак, хворих на отодемодекоз. Ефективність лікування їх склала 100% при середньому терміні одужання 4,6 тижнів.

Таблиця 3 
Ефективність лікування собак в залежності від форми 
клінічного перебігу демодекозу 

	Форма
клінічного
перебігу
	Кількість
хворих
собак
(гол.)
	Кількість 
собак, що 
одужали
(гол.)
	Ефективність лікування 
(%)

	Середній термін одужання (тижні)

	
Демодекоз:
-луската
-папульозна
-пустульозна
Пододемодекоз
Отодемодекоз
	

237
77
69
38
3
	

237
77
61
33
3
	

100,0
100,0
88,4
86,8
100,0
	

3,6
6,2
8,4
11,8
4,6

	Всього
	424
	411
	96,9
	5,5



Ефективність лікування собак при генералізованій формі демодекозу (папульозній і пустульозній) за схемою, що передбачає застосування дектомаксу, амітразину, сірковмісної мазі, риботану, гепаві-келу, карсилу і кетатифену склала при папульозній формі – 100% (термін одужання – 6,2 тижні), при пустульозній – 88,4% (термін одужання – 8,4 тижнів). При пододемодекозі ефективність лікування собак за цією схемою склала 86,8% (термін одужання – 11,8 тижнів).
Через 2,5 місяці після проведеного лікування собак з генералізованою формою демодекозу морфологічні та біохімічні показники крові достовірно стабілізувались і набули фізіологічної норми.
Таким чином, при застосуванні запропонованих схем лікування собак з лускатою і папульозною формами демодекозу отримано 100% ефективність. В той же час, ефективність лікування собак з пустульозною формою та пододемодекозом була нижчою і становила 86,8-88,4%.

ВИСНОВКИ

1. Проведеними дослідженнями встановлені особливості прояву епізоотичного процесу і клінічного перебігу демодекозу собак в м. Одесі; запропоновані ефективні методи лікування хворих тварин в залежності від форми клінічного перебігу хвороби; розроблені і впроваджені у виробництво науково обґрунтовані заходи з профілактики демодекозної інвазії в умовах великого міста. 
2. Демодекоз є однією з чотирьох найбільш поширених заразних патологій собак у м. Одесі. Інвазію виявлено у 40,6% тварин від кількості хворих на акарозні захворювання.
3. Сприйнятливість собак до збудника демодекозу залежить від віку, породи та статі. Найчастіше хворіють собаки віком від шести місяців до одного року (31,8%). Найбільш сприйнятливими до збудника є собаки таких порід, як боксер (30,3%), доберман-пінчер (22,2%), французький бульдог (19,5%). Самці виявились більш чутливими до збудника і склали 53,3% серед всіх хворих собак.
4. Середньорічний показник неблагополуччя щодо демодекозу собак в м. Одесі за період дослідження (2000-2005 рр.) становив 1,44%, найвищим він був у 2000 р. – 1,66%.
5. Тривалість функціонування епізоотичних вогнищ демодекозної інвазії, після клінічного одужання собак, при лускатій формі склала 2-5, а при генералізованій формі – 8-14 місяців.
6. Середньорічний рівень популяційних меж епізоотичного процесу демодекозної інвазії в м. Одесі характеризується наступними показниками: захворюваність – 1,44%; превалентність – 14,4 та інцидентність – 14,1 на 1000 собак.
7. Демодекоз собак в умовах м. Одеси реєструється щомісячно упродовж року з двома сезонними підйомами: в березні-квітні та жовтні-листопаді. Середньорічний показник сезонності становить 60,4%, індекс сезонності – 1,65%.
8. Ефективність лікування собак з лускатою формою демодекозу складає 100%, термін одужання 3,6-4,6 тижнів, з генералізованою формою –  88,4%, термін одужання – 8,4 тижня.
9. При генералізованій формі демодекозу у собак виявлені суттєві зміни морфологічних та біохімічних показників крові, які вказують на наввність анемії та функціональні порушення в печінці і нирках. Через 2,5 місяці після проведеного лікування морфологічні та біохімічні показники крові достовірно стабілізуються і набувають фізіологічної норми.

ПРОПОЗИЦІЇ ВИРОБНИЦТВУ

Для діагностики, лікування і профілактики демодекозу собак у 
м. Одесі нами запропоновано:
1. «Рекомендації з діагностики, лікування і профілактики демодекозу собак в умовах великого міста» (затверджені Управлінням ветеринарної медицини в Одеській області 22.05.2006 р.).
2. Лікування хворих на демодекоз собак проводити комплексно з використанням етіотропних, симптоматичних, імуностимулюючих і протигістамінних препаратів.
3. Профілактику демодекозу собак проводити комплексно і включати заходи, направлені на основні рушійні сили епізоотичного процесу: джерело збудника, механізм передачі інвазії та сприйнятливу тварину.
4. Результати досліджень використовувати в навчальному процесі при викладанні дисципліни «Паразитологія та інвазійні хвороби тварин» студентам і магістрам ветеринарної медицини вищих навчальних закладів.   
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Іринчук В.В. Епізоотичний процес демодекозу собак в м. Одесі, клінічний перебіг та заходи боротьби. – Рукопис.
Дисертація на здобуття наукового ступеня кандидата ветеринарних наук за спеціальністю 16.00.11 – паразитологія, гельмінтологія. – Національний аграрний університет, Київ, 2007.

Дисертація присвячена вивченню особливостей прояву епізоотичного процесу демодекозу собак у м. Одесі, клінічного перебігу, ефективності лікування в залежності від форм клінічного перебігу та розробці і впровадженню у виробництво науково обґрунтованих заходів з профілактики цієї інвазії в умовах великого міста.
Проведеними дослідженнями встановлено, що питома вага демодекозу в загальній захворюваності собак на акарози в м. Одесі склала 40,6%. Хворіють на демодекоз собаки різних порід, вікових і статевих груп. Епізоотичний процес демодекозу в популяції собак характеризується щомісячною захворюваністю упродовж року з двома сезонними підйомами: в березні-квітні та жовтні-листопаді, контактним механізмом передачі збудника інвазії, чітко вираженими територіальними, часовими і популяційними межами. В умовах великого міста найчастіше зустрічається локальна форма демодекозу (64,6%). Генералізована форма діагностується рідше (34,4%), перебігає важко з достовірними змінами морфологічних та біохімічних показників крові, що свідчить про серйозні ураження печінки і нирок. 
Ефективність лікування собак, хворих на демодекоз, залежить від форми клінічного перебігу хвороби: при лускатій вона складає 100%, при пустульозній – 88,4%, при пододемодекозі – 86,8%. Через 2,5 місяці після проведеного лікування собак, хворих на генералізовану форму демодекозної інвазії, морфологічні та біохімічні показники крові достовірно стабілізуються і набувають фізіологічної норми. 
Ключові слова: собаки, демодекоз, епізоотичний процес, зскрібки шкіри, дектомакс, амітразин, сірковмісна мазь. 

Иринчук В.В. Эпизоотический процесс демодекоза собак в             г. Одессе, клиническое течение и методы борьбы. – Рукопись. 
Диссертация на соискание научной степени кандидата ветеринарных наук по специальности 16.0.11 – паразитология, гельминтология. – Национальный аграрный университет, Киев, 2007.

Диссертация посвящена изучению особенности проявления эпизоотического процесса демодекоза собак в г. Одессе, клинического течения, эффективности лечения в зависимости от форм клинического проявления болезни, разработке и внедрению в производство научно обоснованных мероприятий по профилактике демодекозной инвазии  в условиях крупного города.
Проведенными исследованиями установлено, что удельный вес демодекоза в общей заболеваемости собак акарозами в г. Одессе составляет 40,6%. Болеют демодекозом собаки разных возрастных и половых групп. Из 424 больных демодекозом собак 135 (31,8%) были в возрасте от 6 месяцев до года, 108 (25,5%) – от 2 до 6 месяцев, 101 (23,8%) – в возрасте от 1 до 2 лет, 61 (14,4%) – старше 2 лет, 19 (4,5%) – до 2 месяцев. Из числа больных животных самцы составляют 53,3%, самки – 46,7%. Наиболее восприимчивыми к заболеванию оказались собаки следующих пород: боксер (30,3%); доберман-пинчер (22,2%); французский бульдог (19,5%); стафордширдский терьер (18,9%); немецкая овчарка (14,7%); питбультерьер (13,2%); ротвейлер (11,5%); чау-чау (10,3%). Восприимчивость собак других пород составляла от 5,8% до 9,2%. 
Наиболее высоким за исследуемый период показатель неблагополучия был в 2000 году – 1,66%. Временные границы эпизоотического процесса демодекозной инвазии популяции собак в 
г. Одессе характеризовались следующими показателями: 0,5% эпизоотических очагов оставались действующими 14 месяцев; 1,8% – 8 месяцев; 43,6 % – 5 месяцев; 53,6% – 2 месяца. Среднегодовой уровень популяционных границ эпизоотического процесса демодекозной инвазии собак характеризуется следующими показателями: заболеваемость – 1,44%; превалентность – 14,4% и инцидентность – 14,1% на 1000 собак. Демодекоз собак в условиях г. Одессы регистрируется  ежемесячно на протяжении года с двумя сезонными подъёмами заболеваемости в марте-апреле и октябре-ноябре. Контактный механизм передачи возбудителя демодекозной инвазии составляет 71,8%. 
По характеру патологических изменений кожи диагностируются следующие формы клинического течения демодекоза собак: чешуйчатая (55,9%), папулёзная (18,2%), пустулёзная (16,3%), пододемодекоз (8,9%), отодемодекоз (0,7%), а по площади поражения – локальная (65,6%) и генерализованная (34,4%). У собак при генерализованной форме демодекозной инвазии выявлены существенные изменения морфологических и биохимических показателей крови: снижение количества эритроцитов, содержание гемоглобина, цветного показателя, повышение количества лейкоцитов, палочкоядерных нейтрофилов, эозинофилов, моноцитов, снижение количества сегментоядерных нейтрофилов, лимфоцитов, а также повышение активности аспартатаминотрансферазы, аланинаминотрансферазы, амилазы, содержания билирубина, холестерола, общего белка, мочевины, креатинина.  
Эффективность лечения собак при чешуйчатой форме демодекоза по схеме, которая включает использование амитразина, серной мази, катозала и карсила составляет 100%. Выздоровление больных собак наступает в среднем через 3,6 недели. Эффективность лечения собак при генерализованном демодекозе (папулезной и пустулезной формах) по схеме, которая предусматривает использование дектомакса, амитразина, серной мази, риботана, гепави-кела, карсила и кетатифена составила при папулёзной форме – 100%, срок выздоровления – 6,2 недель, при пустулёзной – 88,4 %, срок выздоровления – 8,4 недели. При пододемодекозе эффективность лечения составила 86,8%, срок выздоровления – 11,8 недели. Через 2,5 месяца после проведенного лечения собак с генерализованной формой демодекоза морфологические и биохимические показатели крови стабилизируются и приобретают физиологическую норму. 
Ключевые слова: собаки, демодекоз, эпизоотический процесс, соскобы кожи, дектомакс, амитразин, серная мазь.    


Irinchuk V.V. Epizootic process of demodectic infestation of dogs in Odessa, clinical current, treatment and methods of of struggle. – Manuscript. 
The dissertation on competition of a scientific degree of the candidate of veterinary sciences on a speciality 16.0.11 – parasitology, helminthology. –National Agricultural University, Kiev, 2007. 

The dissertation is devoted to studying a features of displaing epizootic process of demodectic infestation of dogs in Odessa, clinical current, efficiency of treatment depending on the form of clinical display, development and to introduction in manufacture of scientifically isolated actions on preventive maintenance of demodectic infestation in conditions of large city.
By the lead researches it is established, that relative density of demodecosis in the general disease of dogs akaroses in Odessa is 40,6 %. Are ill at demodekozis dogs of different age and sexual groups are ill with demodecosis. 
Epizootic process of demodecosis in a population of dogs of Odessa is characterized by monthly desease during a year with two seasonal rises: in March-April and October-November, the contact mechanism of transfer of infecting agents, precisely expressed territorial, time and population borders. In conditions of Odessa the local form of demodecosis (64,6 %) is more often. Generalized form of demodectic infestation is diagnosed less often (34,4 %), proceed more hard with special changes of morphological and biochemical parameters of blood that tells about serious defeat of a liver and kidneys.
Efficiency of treatment of the dogs with demodecosis depends on the form of clinical current of illness: at the scaly form it makes 100 %, at the pustully – 88,4 %, at  the pododemodecosis – 86,8 %. In 2,5 months after the lead treatment of dogs morphological and biochemical parameters of blood are stabilized by the form and reach physiological norm. 
Keywords: dogs, demodecosis, epizootic process, dectomax, amitrazin, Sulfuric ointment. 
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