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. KIRISH

O‘zbekiston Respublikasining “Mahalliy davlat hokimiyati to‘g‘risida” gi
Qonunining 251 — moddasiga muvofig tuman hokimining halg deputatlari tuman
Kengashining tumanning 2015 yildagi ijtimoiy-iqtisodiy rivojlanishi yakunlari va
2016 yilga mo‘ljallangan ijtimoiy-igtisodiy dasturning eng muhim ustuvor
yunalishlari bo‘yicha hisoboti eshitilishi belgilangan.

Biz bugungi majlisimizda 2015 vyilda tumanni ijtimoiy-iqtisodiy
rivojlantirish yakunlarini muhokama etib, yo‘l qo‘yilgan kamchiliklarni bartaraf
etish, qushimcha rezervlardan foydalanish bo‘yicha chora-tadbirlar belgilab,
davlatimiz rahbari tomonidan belgilab berilgan igtisodiy rivojlantirish dasturining
7 ta eng muhim ustuvor yo‘nalishlarini amalga oshirilishini ta’minlash bo‘yicha
chora-tadbirlar belgilab olishimiz zarur.

O‘zlaringiza ma’lum, O‘zbekiston Respublikasi Vazirlar Mahkamasi
majlisidagi muhtaram yurtboshimiz nutgida jahon moliyaviy-igtisodiy ingirozi
davom etayotganligiga garamay, 2015 yilda iqtisodiy dasturning eng muhim
yo‘nalishlari va ustuvor vazifalari hamda chuqur tarkibiy o‘zgartirishlar, xususiy
mulk va kichik biznes manfaatlarini ishonchli himoya qilishni ta’minlash bo‘yicha
har tomonlama puxta Dasturning izchil va tizimli amalga oshirilishi natijasida
iqtisodiyot o‘sishining barqaror va yuqori sur’atlariga hamda makroiqgtisodiy
muvozanatga erishilganligi gayd etildi.

Nufuzli xalgaro moliyaviy-iktisodiy tashkilotlar va ilmiy markazlar
tomonidan yugori baholanayotgan yutuglar va mamlakat igtisodiyotini
rivojlantirish istigbollari butun jahonda “o‘zbek modeli” sifatida e’tirof etilib, bu
tanlangan rivojlanish strategiyasining yuqori samaradorligi va muvaffagiyatini
yana bir bor tasdiglagani alohida qayd etildi. Nufuzli Jahon igtisodiy forumi
reytingiga muvofiq, O°‘zbekiston 2014-2015 vyillardagi rivojlanish yakunlari va
2016-2017 yillarda iqtisodiy o‘sish prognozlari bo‘yicha dunyodagi eng tez
rivojlanayotgan beshta mamlakat gatoridan joy oldi.



Qishloq xo‘jaligi soxasida xam keyingi yillarda amalga oshirilayotgan
isloxotlar, yaratib berilgan keng imkoniyatlardan ogilona foydalanish natijasida
barqaror o‘sish sur’atlari saqlanib kelmoqda.

Qishloq xo‘jaligida amalga oshirilayotgan islohotlar o‘zining ijobiy
samarasini berib, shirkat, fermer xo‘jaliklari tomonidan etishtirilayotgan
mahsulotlar hajmi doimiy o‘sib borishi, pirovard natijada chupon oylasining
daromadini ko‘paytirish imkonini bermokda.

Tuman shirkat xo‘jaliklarida cho‘pon otarlari oilaviy pudrat, pay munosabati
va chek tizimi orgali ish yuritmokda.

Material xarajatlarining chek tizimida ishlatilishi uning iqgtisod gilinishida
o‘zining ijobly natijasini berib, brigada a’zolarining yakuni natijaga bo‘lgan
qiziqishini tug‘dirmokda.

Barcha toifadagi xo‘jaliklarda joriy yil boshiga mayda shohli mollar 316
ming boshni, yirik shohli goramollar 2494 boshni, otlar 4037 boshni, tuyalar 2488
boshni tashkil etib, hisobot davrida jami 10351 tonna go‘sht, 41,5 ming dona
gorakul terisi, 480 tonna jun, 2380 tonna sut etishtirildi.

Shirkat xo‘jaliklarida 2016 yilning 1 yanvar holatiga mayda shohli mollar
240,4 ming boshni, yirik shohli kora mollar 641 boshni, otlar 2949 boshni, tuyalar
1547 boshni tashkil etib, utgan yilga nisbatan mayda shohli mollar 4,4 ming
boshga, yirik shohli gqora mollar 284 boshga, otlar 149 boshga, tuyalar 5 boshga
ortti.

Qo‘zilatish mavsumida ho‘jaliklarda 50,2 ming bosh qo‘zi o‘stirishga
qoldirilib, ushbu ko‘rsatkich utgan yilga nisbatan 120,0 foyzga bajarildi.

Ho‘jaliklarda 2014 yilga nisbatan gusht etishtirishni 3,4 foyzga, sut
etishtirishni 5,1 foyzga, jun etishtirishni 4,6 foizga ko‘paytirishga erishildi.

Fermer xo‘jaliklarida 3624 bosh mayda shohli mollar, 83 bosh yirik shohli
mollar, 81 bosh otlar kutimga olinib, fermerlar tomonidan 81,0 tonna go‘sht, 667

dona korakul terisi, 6,6 tonna jun, 26,4 tonna sut etishtirildi.



Tumanda o‘tgan yilda qishloq xo‘jaligini rivojlantirish bo‘yicha ishlab
chigilgan dasturga asosan jami 4 ta loyiha shundan, 2 ta qoramolchilik (go‘sht
etishtirishni  kengaytirish), 1 ta parrandachilik, 1 ta issigxona xo‘jaligi
foydalanishga topshirildi.

Lekin, gishloq xo‘jaligi soxasida amalga oshirilgan ishlar bilan birgatorda
kamchiliklarga xam yo‘l quyildi.

Xo‘jalik raxbarlari va mutaxassisilari tomonidan belgilangan choralarning
0o‘z muddatida bajarilmasligi, nazorat ishlarining olib borilmaganligi “Yo‘l
xaritasi”da rejalashtirilgan mol bosh soni prognozi, byudjet va byudjetdan tashqari
jamg‘armalar oldidagi qarzdorlikni keskin kamaytirish ishlarining amalga
oshirilmasligiga olib keldi. “Yo‘l xaritasi” bo‘yicha mol bosh soni “Keregetau”,
“Balimanov”, “Kerizbulaq”, “Ayaqquduq”, “Tomdi” shirkat xo°‘jaliklarida
bajarilmadi.

Shuningdek, byudjet va byudjetdan tashgari jamg‘armalardan garzdorlikni
undirish topshirig‘i atiga 25,1 foizga bajarildi.

Tumanda yil yakunida shirkat xujaliklarining debitorlik garzlari 529 min.
sumni, kreditorlik garzlari 7628 min. sumni tashkil etib, yil boshiga nisbatan
debitorlik qarzlar 1126 min. sumga, kreditorlik qarzlar 1606 min. sumga
kamaygan.

Xo‘jalik raxbarlari uzlariga tegishli xulosalar chigarib, yuqoridagi yo°‘l
qo‘yilgan kamchiliklarni bartaraf etishlari shart.

Hurmatli sessiya ishtirokchilari!

Barchamizga ma’lumki, mamlakatimizda yoshlarga oid davlat siyosatiga
ustivor yo‘nalish sifatida e’tibor garatilib, bu borada keng ko‘lamdagi isloxotlar
amalga oshirilmoqda.

O‘zbekiston Respublikasi Prezidentining 2014 yil 6 fevraldagi PQ-2124-
sonli garori bilan tasdiglangan O‘zbekiston Respublikasida yoshlarga oid davlat

siyosatini amalga oshirishga qaratilgan qo‘shimcha chora-tadbirlar Dasturi bu



borada amalga oshirilayotgan ishlarning yangi bosqichiga kutarilishiga xizmat
gilmoqda.

Mazkur dastur asosada tumanda mutasaddi tashkilotlar tomonidan 300 dan
ortig ma’naviy-ma’rifiy, ijtimoiy-siyosiy hamda huquqiy tadbirlar, uchrashuvlar,
davra suxbatlari, festivallar va targ‘ibot loyihalari, shuningdek 20 dan ortiq ko‘rik-
tanlov va sport musobagqalari o‘tkazildi.

Natijada, dasturga muvofiq o‘tkazilgan barcha tadbirlarga jami 3 mingga yaqin
tumanimiz yoshlari gamrab olindi.

Muxtaram Prezidentimiz 2016 yilda mamlakatni ijtimoiy-igtisodiy
rivojlantirish dasturining eng muhim ustuvor yo‘nalishlarini belgilab berar ekanlar,
“Biz uchun asosiy vazifa — ishlab chigarishni texnik va texnolgik jihatdan uzluksiz
yangilab borish, doimiy ravishda ichki imkoniyat va zahiralarni izlab topish,
igtisodiyotda chuqur tarkibiy o‘zgarishlarni amalga oshirish, sanoatni
modernizatsiya va diversifikatsiya qilishni izchil davom ettirishdan iborat bo‘lishi
zarur, “deb ta’kidladilar.

Ushbu ustuvor yo‘nalishlarni tuman miqyosida to‘la va sifatli bajarish uchun
bugun har birimiz o‘z oldimizda turgan vazifalarni aniglab olishimiz va vyil
davomida uni amalga oshirib borishimiz talab etiladi.

Muhtaram yurtboshimiz tomonidan 7 ta eng muhim ustuvor yo‘nalish ushbu
marralarga erishish uchun muhim asos hisoblanadi.

2016 yilda belgilangan asosiy igtisodiy kursatkichlar prognozini, jumladan
sanoat, xalq ist’emoli mollarini ishlab chiqarish, gishloq xo‘jaligi, pullik va jami
xizmatlar, chakana savdo aylanmasi, qurilish, xududiy eksport topshirig‘ini
bajarish yuzasidan barcha zaruriy choralarni bugundan ko‘rishimiz talab etiladi.

Shuningdek, 2016 yilda maxalliylashtirish dasturi asosida 588,0 min.
so‘mlik importbop maxsulotlar ishlab chiqarilishi kutilmoqda.

Magsadli dasturda belgilangan loyixalarni, jumladan hududiy ishlab
chigarish ob’ektlarinin tashkil qilish dasturidagi jami loiyha qiymati 150,0
mln.so‘mni tashkil etadigan 6 ta loiyhani, tumanni 2016-2017 vyillarga ijtimoiy-
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iqtisodiy rivojlantirish dasturining sanoat yo‘nalishi bo‘yicha Respublika on-layn
tizimiga Kiritilgan jami loiyha qiymati 2585,0 mIn.so‘mlik 7 ta loyihani muddatida
ishga tushirishiga aloxida e’tibor qaratilishi lozim.

Aholining ichimlik suvi ta’minotini yaxshilash magsadida tumanda 0,5 km.
ichimlik suvi tarmoglari foydalanishga topshiriladi. Buning xisobiga 75 aholi
honadonlariga toza ichimlik suvi bilan ta’minlanishiga erishiladi.

Qishloq xo‘jaligi sohasida iqtisodiy isloxotlarni chuqurlashtirish, shirkat
xo‘jaliklarining iqtisodiy ahvolini yaxshilash maqgsadida 2016 yilda mol bosh soni,
go‘sht, jun, qorakul terisini etishtirish bo‘yicha belgilangan rejalarni bajarish kuzda
tutilmoqda.

Kuzlangan magsadlarga erishish uchun biz 2016 yilda qishloq xo‘jaligi
sohasi bo‘yicha jami 30 ta loyixani, jumladan qoramolchilik bo‘yicha 4 ta,
quychilik bo‘yicha 14 ta, tuyachilik bo‘yicha 3 ta, echkichilik bo‘yicha 2 ta,
kurkachilik bo‘yicha 7 ta loyixani muddatida ishga tushirishni ta’minlashimiz
Zarur.

2016 yil dasturi bo‘yicha “Abay” massivida umumiy qiymati 5 mlrd. 171,9
mln. so‘mga teng bo‘lgan 30 ta namunali uy-joylar qurilishi, umumiy giymati 2307
mln. so‘mga teng bo‘lgan 1 ta infratuzilma ob’ekti, 1 ta sog‘ligni saqglash
muassasasi, 3 ta ichimlik suv va 1 ta boshqa ob’ektlar qurilishi belgilangan bo‘lib,
bugungi kunda tanlov savdolarini o‘tkazish ishlari davom ettirilmogda.

Joriy yilda xam aholi bandligini ta’minlash masalasi eng muhim vazifamiz
bo‘lib goladi.

2016 yilda yangi ish o‘rinlarini yaratish dasturiga asosan, jami 500 ta
(shundan xotin-qizlar uchun 79 ta) yangi ish o‘rinlari yaratish muljallanmoqda.

Tuman Kkollejini joriy yilda 73 nafar bitiruvchilarini ishga joylashtirish
bo‘yicha 27 ta sub’ektlar bilan turt tomonlama shartnomalar to‘liq tuzildi va
oldimizda bitiruvchilarni tuliq ish bilan ta’minlash vazifasi turibdi.

Tumanda axborot-kommunikatsiya texnologiyalarini joriy etish va

rivojlantirish, elektron xujjat aylanish tizimlaridan foydalanish samaradorligini
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oshirish, shuningdek aholi va tadbirkorlik sub’ektlariga ko‘rsatilayotgan interaktiv
davlat xizmatlarining sifatini yanada oshirish ustuvor vazifa sifatida
belgilanmoqda.

Muxtaram yurtboshimiz tomonidan 2016 yil “Sog‘lom ona va bola yili” deb
e’lon qilinganliklari avvalambor, halgmizning asriy an’analaridan kelib chigqan
xolda, faqatgina sog‘lom onadan sog‘lom bola to‘g‘ilishiga, ona va bola sog‘lom
bo‘lsa, oila baxtli, oila baxtli bo‘lsa, jamiyat mustahkam bo‘lishiga gat’iy
ishonishning yana bir amaliy ifodasi bo‘lib, bu ettinchi ustuvor vazifa etib
belgilandi.

«Sog‘lom ona va bola yili» Davlat dasturini ishlab chiqgish va amalga

oshirishning tashkiliy chora-tadbirlari to‘g‘risida

Xalqimizning asriy an’analarini hisobga olib, «Ona va bola sog‘lom bo‘lsa,
oila baxtli, oila baxtli bo‘lsa, jamiyat mustahkam bo‘ladi» degan hayotbaxsh
gadriyat va olijanob g‘oya jamiyatda chuqurroq anglab etilishiga va garor topishiga
yo‘naltirilgan keng chora-tadbirlar amalga oshirish bo‘yicha olib borilayotgan
ishlarning darajasini yanada yuksaltirish, oilani, onalik va bolalikni muhofaza
gilish tizimini yanada takomillashtirish, jamiyatda onalarga alohida hurmat-
ehtirom mubhitini shakllantirish, sog‘lom va barkamol avlodni tarbiyalash, oilaning
mustahkam, sog‘lom va ahil bo‘lishida mahalliy davlat hokimiyati organlari va
jamoat tashkilotlarining hamkorligini kuchaytirish magsadida, shuningdek 2016 vyil
O‘zbekiston Respublikasida «Sog‘lom ona va bola yili» deb e’lon gilingan-ligi
munosabati bilan:

«Sog‘lom ona va bola yili» Davlat dasturini ishlab chigish va amalga
oshirish bo‘yicha Respublika komissiyasi ilovaga* muvofiq tarkibda tashkil etilsin.
1.1.Mavzuning dolzarbligi.

Mahsuldorligi yuqori bo‘lgan sigirlarni chetdan keltirilayotganligi yurtimiz
aholisini sifatli gusht va sut mahsulotlariga bo‘lgan talablarni qondirishga
garatilgandir. Bunday yugori mahsuldor sigirlarda uchraydigan tuyog-bo‘g‘im

kasalliklari ko‘p uchrashi bilan gqoramolchilikka ixtisoslashgan xo‘jaliklarda oyoq
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bo‘g‘inlarida va tuyoqning turli yallig‘lanishlarni keltirib chigaruvchi asosiy
omillardan bir ganchasi mavjuddir, jumladan: Chetdan keltirilgan hayvonlarni
sagqlash va oziqglantirish sharoitlariga etarli darajada e’tibor qaratmaganligi,
hayvonlar saglanadigan joyning o‘ta namligi hamda tuyoqlarga vaqtida to‘g‘ri
ishlov berilmasligi oqibatida qoramollarda tuyoq bo‘g‘in kasalliklarini ko‘p
uchrashiga olib kelmogda. Shuningdek paxtani gayta ishlash natijasida olinadigan
oziqalar tarkibidagi gossipol bo‘lib, u organizmda toksiko-allergik holatni yuzaga
keltiradi, natijada moddalar almashinuvi jarayonini buzilishiga, immunobiologik
xususiyatlarni pasayishiga, oqibatda bo‘g‘indagi sinovial parda va uning atrofidagi
to‘qimalaridagi  kuchsiz shikastlanishlar ham yallig‘lanish jarayonlarining
rivojlanishiga sabab bo‘lmoqda.

Mahsuldorligi yuqori bo‘lgan hayvonlarda kasallikni uchrash darajasini,
etiologiyasini, iqtisodiy zararini, diagnostikasini o‘rganish ishning asosiy
magsadini tashkil etadi.

1. Mahsuldorligi yugori bo‘lgan hayvonlarda hamda fermer xo‘jaliklari
sharoitida tuyog-bo‘g‘im kasalliklarini uchrash darajasini, klinik belgilarini
o‘rganish.

2. Mahsuldorligi yugori bo‘lgan hayvonlarda tuyoq-bo‘g‘in kasalliklarini
keltirib chiqaruvchi mintagaviy xususiyatlarga ega bo‘lgan etiologik omillarni
o‘rganish.

3. Mahsuldorligi yugori bo‘lgan hayvonlarda tuyoq-bo‘g‘in kasalliklarini
davolashda samarali davolash usullarini ishlab chiggan holda kasallikni oldini olish

muhim ilmiy amaliy ahamiyatga ega.



Il . ADABIYOTLAR SHARHI
2.1. Mahsuldorligi yuqgori bo‘lgan hayvonlarda tuyoq-bo‘g‘in
kasalliklarini etiologiyasi va klinik o‘zgarishlari

Keyingi yillarda yurtimizga xorij mamlakatlaridan ko‘plab mahsuldorligi
yugori bo‘lgan zotli mollar keltirilib, mas’uliyati cheklangan va fermer
xo‘jaliklarga tarqatildi. Shuni alohida ta’kidlash lozimki, xorijdan keltirilgan naslli
chorva mollarini sog‘lom saqlash, ulardan sifatli va ekologik toza mahsulot olish
uchun bizning mintagamizga va zoogigienik talablarga mos molxona, yayrash
maydonchalari kirish joylarida dezobarerlar bo‘lishi kerak.

Xorij mamlakatlaridan olib kelingan mahsuldorligi yuqgori bo‘lgan
g‘unojinlarning katta sonini golshtin-friz va segmental zoti tashkil etadi.
Mamlakatimizning deyarli barcha hududlarida ular uchun maxsus bog‘lovsiz
bogish uchun komplekslar qurilgan. Bu sigirlar yugori sut mahsuldorligiga ega
bo‘lib, sut mahsulotini ko‘paytirishda asosiy manba bo‘lib xizmat qiladi.
Ko‘pchilik fermer va mas’uliyati cheklangan xo‘jaliklarda mahsuldorligi Yuqori
bo‘lgan hayvonlarda tuyoq-bo‘g‘in kasalliklarini jiddiy muammo bo‘lib kelmoqda.
Shuning uchun ham tuyog-bo‘g‘im kasalligini uchrash darajasi aniglash, klinik
belgilari davolash va oldini olish chora-tadbirlarini izlab topish dolzarb
muammolardan biri bo‘lib kelmoqda.

Xorij adabiyotlarida ta’kidlanishicha, mahsuldorligi yuqori bo‘lgan
sigirlarda keyingi 30 vyil ichida oyoqlarning distal gismi kasalliklari asosiy
muammolaridan biri bo‘lib, oqgibatda kasallangan sigirlarning 50 % muddatidan
oldin so‘yilmoqda va bu xo‘jaliklar uchun katta iqtisodiy zarar keltirmoqda.

Mahsuldorligi  yugqori bo‘lgan hayvonlarda tuyoq- bo‘g‘imlarining
shikastlanishi jami oyoq kasalliklarining 50-60 % ni yoki jarroxlik
patologiyasining 14-17 % ni tashkil etadi (A.F.Burdenyuk, G.S.Kuznetsov , 1976).
Keyingi vyillarda oyoq kasalliklari oqgibatida muddatidan oldin hisobdan
chiqariladigan sigirlar 4-15,3 % ni tashkil etmoqgda (Ulimbashev M. B.,2007).

Rossiya va boshga xorij mamlakatlarida yirik shoxli hayvonlarda oyoq
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kasalliklarining ancha ko‘payganligi qayd etilmoqda (Distl, Koorn D. S., Mc
Daniel B. et al.). Shvetsiya va Angliyada 74 % va 55 % hayvonlarning oyoq
kasalliklari ogibatida so‘yilishi qayd qilingan (Politiek R.D, Distl O., Fjeldaas T.
et al.,1990; Bowey R.,1993). Ayrim mualliflar (Veremey E.I., Jurba V.A., 2003)
ayrim Evropa mamlakatlarida hayvonlarning hisobdan chiqarilishining asosiy
sabablaridan biri oyoq kasalliklari ekanligini ta’kidlaydilar. Niderlandiyada oyoq
kasalliklari mastit va bepushtlikdan keyin uchinchi o‘rinda turadi. Irlandiya
chorvachiligida ilg‘or texnologiyaning kiritilishi hayvonlar o‘rtasida ogsashning
(54 %) oshishiga sabab bo‘ldi. Shvetsiyada ogsash ogibatida 4 %, Germaniyada 3
% va Niderlandiyada 2 % dan ortiq sut beradigan sigirlar hisobdan chigarilmoqda.
Keyingi 10-15 vyil ichida Janubiy Ural, Rossiyaning Chelyabinsk, Kurgan
viloyatlari, Qozog‘istonning Kustanay viloyati ferma va komplekslarida sigir
sonining kamayishiga garamasdan tuyoq shikastlanishi 20-50 % ga oshganligi
gayd qilindi (V.A.Molokanov i dr.,2001). I.S. Panko, V.A. Lukyanov (2003)
ma’lumoti bo‘yicha har uchta sigirdan bittasi tuyoq deformatsiyasi yoki ogsash
ogibatida hisobdan chigariladi. Tuyoq deformatsiyasi va uning kasalligi ogibatida
har kunlik sut 3,3-4,5 kg kamayadi va hayvonlarning umumiy ahvoli yomonlashadi
(1.S.Panko, V. A.va boshg. 2003).
Veterinar ortopediya jarrohlikning katta va muhim bo‘limi hisoblanadi.
U qishloq xo‘jalik hayvonlari barmoq va xususan tuyoq sohasidagi kasalliklar
etiologiyasini, diagnostikasini, davolash va oldini olish chora - tadbirlarini,
tuyoqlarni tagalashni o‘rganadi. Veterinar ortopediya mustaqil bo‘limga ajratilishi
tuyoglarning anatomo-fiziologik xususiyatlari va ular nisbatan tez-tez
zararlanishidan kelib chiqadigan tuyoq patologiyasining o‘ziga xosligi bilan
bog‘lig. Tuyoq kasalliklari katta va kichik chorvachilik xo‘jaliklarda sezilarli
ravishda targalishi tufayli, veterinar ortopediya boshga klinik fanlar orasida
muhim o‘rinni egallaydi.
Bir tuyoqli hayvonlar, jumladan otlar xozirgi kunda o‘zining xalq
xo‘jaligidagi va aynigsa tog‘ va cho‘l mintagalarida mohiyatini yo‘qotmaganligi
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tufayli, zamonaviy veterinar ortopediya mahsuldor hayvonlarning tuyoq
kasalliklari bilan bir gatorda, bir tuyogli hayvonlar tuyoqlari zararlanishining
patologiyasini, davolashni va oldini olishni o‘rganadi. Bunda u tuyoqlarni
parvarishlashga, to‘g‘ri tagalashga shu jumladan davolovchi ya’ni ortopedik
tagalashga aloxida e’tiborni qaratadi. Bu tadbirlarda yo‘l qo‘yilgan barcha hatolar
hayvon mahsuldorligi, nasl berishi va ishchanligining pasayishi yoki umuman
yo‘qolishiga olib keladigan tuyoq kasalliklar rivojlanishiga olib kelishi mumkin.

Barmog va xususan tuyoq kasalliklarini o‘rganishda zamonaviy veterinar
ortopediya nafagat hayvonlar yashaydigan mintagaviy xususiyatlarni, balki ularni
saglash usullarini (bog‘lovli, bog‘lovsiz va yaylov sharoitida saqlanish) hamda
chorvachilikning texnologiyasini hisobga oladi, chunki kasalliklarning o‘ziga
xosligi odatda ko‘rsatib o‘tilgan omillar bilan tig‘iz bog‘liqdir.

Tuyoq patologiyalarini hamda ularni jarrohlik yo‘li bilan davolash uchun
tavsiya etiladigan usullarni yaxshirog tushunish maqgsadida, talaba yozma
anatomiya bilan birgalikda qishloq xo‘jalik hayvonlar barmoglarining topografik
anatomiyasi to‘g‘risidagi tushunchaga ega bo‘lishi kerak, chunki aksariyat tuyoq
kasalliklarida nafagat alohida anatomik elementlar balki atrof to‘qimalar ham
zararlanadi. Aytib o‘tilganlarga asoslanib, biz bir nechta qishloq xo°jalik hayvonlar
barmoqlari anatomik topografiyasining qisqa ta’rifini keltirdik. Har xil turga
mansub hayvonlar tuyoqlarining patologiyasi umumlashtirib berilgan joylarda
etiologiya, patogenez, klinik ko‘rinish va ortopedik davolashning gisqacha tur
xususiyatlari ko‘rsatib o‘tilgan.

Adabiyotlardan va amaliy tadbirlardan olingan ma’lumotlarning tahlili
bo‘yicha, qishloq xo°jalik hayvonlar tuyoqlarining zararlanishi oyoqglarning boshqga
kasalliklari orasida 50-60 % ni yoki barcha jarrohlik patologiyaning 14-17 % ni
tashkil giladi.

Yiirngli pododermatit kasalliklari tufayli xo‘jaliklardagi hayvonlardan
mahsulotni kutilgandan kam oladi, kasal hayvonlarni saglash va davolash uchun

ko‘p mablag* sarflaydi va natijada katta iqtisodiy zarar ko‘radilar.
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Chet el tadqiqotchilarning ma’lumotiga ko‘ra, tuyoqlarning yiringsiz va
yiringli kasalliklarga chalingan sigirlardan laktatsiya davrida o‘rtacha 1000 kg sut
kam olinadi, ular 100 kg gacha tirik massasini yo‘qotadi, davolashga esa 1000
marka sarflanadi.

U yoki bu xo‘jaliklarda saqlanadigan hayvonlar orasida tuyoq —bo‘g‘im
kasalliklarining tarqalishi nafagat g‘ayritabily, yomon saqlash sharoitlari
(chorvachilik binolaridagi yugori namlik va harorat, pollarning noto‘g‘ri
konstruksiyasi va ifloslanishi, yaylovning notekisligi va turli o‘tkir narsalar bilan
ifloslanishi va shunga o‘xshashlar) balki tuyoqlar tegishli va doimiy parvarish
qilinmasligi bilan bog‘liq. Bunday holatlarda hayvonning tuyoqlari asta — sekin
deformatsiyaga uchraydi va uzunchoq, patologik shaklini egallaydi. Tuyoqlarning
bunday patologik shaklida ular bir maromda ishgalanmaydi, natijada pay — paycha
apparati cho‘ziladi va nixoyat yallig‘lanish jarayoni rivojlanadi, og‘riq va ogsash
paydo bo‘ladi. Bunday tuyoqlarga ega sigirlar 10 % gacha sut, bo‘rdoqiga
bogiladigan bugalar esa 20-30 kg gacha go‘sht mahsuldorligini yo‘qotadi.

A.A. Pankov ta’qidlashicha, tuyoqlar o‘z vaqtida kirqilganda laktatsiyaning
24 kuni ichida har bir qo‘ydan nazoratdagilarga nisbatan o‘rtacha 1,8 kg sut va
1,07 kg go‘sht ko‘p olingan.

Westfalia — Surge kompaniyaning mutaxassisi A. Kulagin tuyoq kasalliklari
katta chorvachilik xo‘jaliklardagi muammolar orasida mastit va akusher —
ginekologik kasalliklardan keyin uchinchi o‘rinda turadi deb hisoblaydi. Uning
hisob — kitobi bo‘yicha, tuyoq-bo‘g‘im kasalliklari har bir bosh sigirga nisbatan bir
yilga 4000-9000 rubl igtisodiy zarar keltiradi

(http://agro-profi.ru/login/archive/32).

Bog‘lovda va bog‘lovchisiz har xil sharoitlar pollarning tuzilishi qurugda va
namda saqlash harkatning chegaralanishi hayvonlarning boqishning o‘ziga xos
xususiyatlari xuranda va vitamin beda gattiq lavlagi pichan migdorini kamayib

paxta chiqindisidan olinadigan ozuqalar g‘o‘zapoya sheluxa, kunjara miqdorini
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oshib ketishi kabi sabablar bo‘lishi kasalliklari salmog‘ini yanada oshirib ularni
kelib chiqish sabablari kechish xususiyatlarini o‘zgarishiga olib keldi.

Jumxuriyatimizda bu kasalliklarni ayrimlari  yuqgorida ko‘rsatilgan
sabablarga ko‘ra yoppasiga uchrab, og‘ir kechadi, davolash muvozantlarini
qiyinlashtiraji va katta iqtisodiy zarar keltiradi. Ayrim hollarda bug‘in kasalliklari
9 — 11% ni tashkil giladi. Hayvonlarni muddatdan ilgari hisobdan chigarishga
ba’zan esa ularning o‘lishiga sabab bo‘ladi. Shuni alohida ta’kidlash zarurki bug‘in
kasalliklariga barmoqlarda joylashgan bug‘inlar mexanik shikastlanishlar tufayli
ko‘proq bug‘in kasalliklari kelib chiqishiga sabab bo‘ladi. Veterinariya
arterologiya muammolari ko‘pdan urganilib kelishiga qaramay hali ko‘p tmonlari
to‘liq urganilmagan kasalliklarni kelib chiqishi rivojlanishini aniqlash davolash va
oldini olish ilmiy asoslangan.

Bo‘g‘in kasalliklarini amaliy va ilmiy o‘rganish natijasida, turli mualliflar bu
kasalliklarni turi variantidagi tasniflashda K.l.Shakalov

(1952) taklifi to‘g‘riroq bo‘lsada, u ham kasalliklarni turi to‘pdan bo‘lganligi
tufayli to‘la yorita olmasligi ko‘rinib turibdi. shunday bo‘lishiga garamasdan bu
tasnif kasalliklarni kelib chiqishi kasallikka chalingan to‘qimalarning morfologik
0‘zgarishlarini kasallik belgilarini aniqroq ko‘rsatib beradi. muallif bo‘g‘in
kasalliklarini 5 ta asosiy guruhga bo‘lib o‘rganishni taklif qiladi.

1. O‘tkir va surunkali kechuvchi aspetik va septik yopiq travmatik bo‘g‘in
kaslliklari lat geportirozlar, cho‘zilishlar, chiqgishlar, sinovitlar va kontrakturalar.

2. Tuyoq teri asosini yiringli va yiringsiz pododermatitlari.

3. Bo‘g‘imlarning yiringsiz kasallikari sinovit, artrit, osteoartrit, chiruvchi
artrit.

4. O‘tkir va surunkali kechuvchi xususiy infeksion, noinfeksion allergik
bug‘in kasalliklari.

5. Ekssudatsiz surunkali kechuvchi bug‘in kasalliklari
deformatsiyalashuvchi osteordit, suyaklashib boruvchi pereortit, artroz, ankiloz
( K.l.Shakalovva boshglar, 1981 y).
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Kasallikning og‘ir formasida esa oqgsash va og‘riq tez yo‘qoladi bir necha
soatdan keyin esa og‘riq shishadi (giportiroz) bir sutkadan keyin esa katta shish
paydo bo‘ladi. Tinch holatda hayvon oyog‘ini yarim bukilgan holatda ushlab
kutarib turadi bosimni giyinlashtiradi. Surunkali kechishlarda tashxis hayvonning
qattiq tekshirishlar albatta kasal hayvon to‘g‘risida akonmez olish asosida
aniklanadi.

Ogqibati bo‘g‘in cho‘zilishlari og‘ir formasida ehtiyot bo‘lishlari zarur shuni
alohida ta’kidlash zarurki kasallikni qaytalanishi kasal hayvondan muddatdan oldin
foydalanish tufayli kasallik surunkali kelib chigishiga sabab bo‘ladi.

Davolash: davolash bug‘inini cho‘zilish darajasida va to‘qimalarni kelib
chiqgishiga bog‘liq bo‘ladi.

Davolashni 3 — 4 kundan boshlab issig muolajalar gizdiruvchi kompressor
parafin soloks lampasi bilan qizdirish massasi og‘rigsizlantiruvchi va surdiruvchi
mol ham surib massash gilish tavsiya gilinadi. Odatda 2 — haftadan keyin hayvon
sog‘ayadi. Kasallikning og‘ir kechishi bug‘inning qattiq cho‘zilishlarida
davolashning birinchi kunlarida qisib turuvchi bog‘ich kuchayib Yuqorida
ko‘rsatilgan novakain ishlatiladi.

Bir sutkadan keyin bug‘inni tashkil qiluvchi bir — biriga maksimal 2
haftagacha gips bog‘ich quyiladi. Gips bog‘lovich echimidan so‘ng passiv xarakat
gilina boshlaydi.

Bo‘g‘inlarni lat eyishi (sontusa articula). Hayvonlarda lat eyishlar asosan
mexanik shikastlanishlarni bo‘g‘inlarga bevosita va bilvosita ta’siri natijasida
aynigsa uning yumshoq to‘gimalarini bug‘in qobig‘i bog‘lanishlari va atrof
to‘qimalarini ko‘proq uchraydi. Kuchli lat eyishlarda esa bo‘g‘inlarni tashkil
qiluvchi suyak epifizlari va bo‘g‘in tog‘ayi to‘qimalarining shikastlanishi
kuzatiladi.

Bug‘inlarda lat eyishlarni xarakterli belgilaridan asosiysi, bo‘g‘in
bo‘shlig‘ida qon to‘planishini tez va kattalashib boruvchi (geportiroz hashostrosis)

bu asosan bug‘inlarni oziglantiruvchi qon tomirlar birligini buzilish ishlarida esa
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geporologik gipotez kasalligida (fagat itlarda) uchraydi. Qon tomirlardan oqib
tushgan qon bo‘g‘in bo‘shlig‘ida to‘planib, sinoval suyuqgligi bilan aralashib
ketadi. Bug‘inning fiyroz qiyan va atrof yumshok biriktiruvchi siplar ichiga singib
ketadi va turli kattalikdagi qontalashlar hosil giladi. Sinovial suyuqligi bilan
aralashgan qon tez ivimaydi. Uning ko‘p qismi suyuq holatda bo‘ladi. Qonning
uyagan gismini esa erkin xolda suzib yuradi, ularning bir gismi surilib ketadi gon
fermentlari ta’sirida) ayrimlari esa biriktiruvchi to‘qima vositasida o‘sib
bug‘inning sinovial gavatini qalinlashtiradi. Natijada qonning gismining ayrimlari
erkin holda sinovial suyuglikda suzib yuruvchi bug‘inlarni tashkil giluvchi boshqa
anatomik elementlarni lat eyishi natijasida pereioitit kasallanishiga sabab bo‘ladi.

Ma’lumki, qishloq xo‘jalik hayvonlarning yuqumsiz kasalliklari akusher
ginekologik va xirurgik kasalliklar bilan birgalikda barcha kasalliklarining o‘rtacha
94-96 foizini tashkil etadi. Bu kasalliklar paytida iqtisodiy zarar mahsuldorlikning
keskin kamayishi, hayvonlarni barvaqt podadan chigarish, majburiy so‘yish va
hayvonlarning o‘limi hisobiga kuzatiladi.

Podani sog‘lomlashtirish va hayvonlar mahsuldorligini oshirishda barcha
yuqumsiz kasalliklarning 40 foizidan ko‘prog‘ini tashkil etadigan xirurgik
kasalliklarni samarali davolash, oldini olish katta ahamiyatga ega. Bu
kasalliklarning asosiy qismini oyoqglarning turli kasalliklari tashkil etadi.
(K.I.Shakalov, 1981y.)

Xirurgik kasalliklar orasida oyoqlar distal qismi bo‘g‘imlarning kasalliklari
bo‘rdoqichilik va sutchilik xo‘jaliklarida keng tarqalgan (K.I.Shakalov, 1981,
X.B.Niyozov va boshgalar 1996, N.Sh.Davlatov va boshqalar 1996) bo‘lib, bu
patologiyaning kelib chigishiga asosan hayvonlarni saglash va oziglantirishdagi
etishmovchiliklar (hayvonlarni tigis saqlash, matsion va to‘shamalarning
etishmasligi, pollarning notekisligi va ifloslanganligi, tuyoqlarni o‘z vaqtida
tozalab va kesib turmaslik, terining matseratsiyasi), ratsionlarning ogsillar,
uglevodlar, vitaminlar va mineral moddalar bo‘yicha nomutanosibligi sabab
bo‘ladi.
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A.Ya.Batrakov (1980) ma’lumotiga ko‘ra oyoq kasalliklari sutchilik xo‘jaliklarida
sog‘in sigirlarning barcha yuqumsiz kasalliklarining 20 foizini tashkil etadi.

Respublikamiz xo°‘jaliklarida, aynigsa yilgichilik fermer xo‘jaliklarida
hayvonlar orasida oyoq bo‘g‘imlarining yiringsiz yallig‘lanishlari keng targalgan
bo‘lib, xo‘jaliklarga katta iqtisodiy zarar keltirmoqda. Masalan, otlarning yiringsiz
artritlar bilan kasallanishi 6 foizni tashkil etib, bir bosh hisobiga tana vazni
ortishining 25-35 kilogrammga, ularning o‘sish jadalligining 28-30 foizga
kamayishi kuzatiladi.

N.Sh.Davlatov va boshqalarning (1996) ma’lumotlariga ko‘ra,
xo‘jaliklarda yirik shoxli hayvonlarning 20 foizdan ko‘prog‘ida bo‘g‘imlarning
yiringsiz xarakterdagi patologiyasi uchraydi va katta iqgtisodiy zarar keltiradi.
Shunga garamasdan bu patologiyaning targalishi, keltirib chigaruvchi omillar,
rivojlanish xususiyatlari, diagnostikasi, davolash va oldini olish usullari to‘lig‘icha
o‘rganilmagan.

Organizmga patogen ta’sir etishi va jarohatning turiga ko‘ra travmalar
turlicha bo‘lishi mumkin. K.I.Shakalov. (1987 ) ma’lumotlariga ko‘ra, hayotiy
muhim to‘qima va a’zolarning shikastlanishi ko‘p mikdorda qon yo‘qotish bilan
rivojlanib, o‘tkir holda kechadigan travmalar hayvonning hayoti uchun xavf
tug‘dirishi mumkin. To‘qimalarning keng ko‘lamdagi yopiq shikastlanishlari va
to‘qimalarning parchalanishidan xosil bo‘lgan zaxarli moddalarning qonga jadal
so‘rilishi natijasida, hayvonlarning travmatik zararlanishi vujudga keladi. Mexanik
omillarning o‘ta kuchli ta’siri natijasida xosil bo‘ladigan travmalar oqibatida, jigar,
oshqozon, ichaklar, siydik pufagi va a’zolari yorilib ketishi mumkin, xamda
shikastlangan to‘qimalarga patogen mikroorganizmlarning tushishi natijasida,
ko‘plab hollarda travmalarning asorati sifatida abssess, flegmonalar,
nekrobakterioz, aktinomikoz kabi patologik jarayonlar rivojlanishi mumkin.

Ko‘pincha, bo‘g‘im kasalliklarining rivojlanishida asosiy etiologik omillar
o‘tmas jismlarning urilishi natijasida kelib chiqqan yopiq turdagi mexanik
shikastlanishlar hisoblanadi (1.Ya.Tixonin, M.A.Feldshteyn, 1971).

17



Bo‘g‘imlarning jarohatlanishlari kechish darajasi, davolash jarayonining
murakkabligi va oqibatining turli xilda bo‘lishiga qarab, bir-biridan farglanadi
(1.V.Shabolaev,1989).

Bo‘g‘imlarning shikastlanishidan keyin ularda “postravmatik™, yallig‘lanish
jarayoni jadal rivojlanib, kasallikning kechishini sezilarli darajada og‘irlashtiradi
va ko‘p hollarda uning oqibatini belgilab beradi M.A.Teresning (1985) fikriga
ko‘ra, sinovial bo‘shliqlar patologiyasida asosiy o‘zgarish yallig‘lanish paytida
sinovial suyuqliklarning me’yorda xosil bo‘lishidan farq qilishi hisoblanadi.

Yirik va mayda qgon tomirlarning jarohatlanishi bilan kechadigan
bo‘g‘imlarning kuchli shikastlanishlarida yallig‘lanish jarayoni bo‘g‘im
kapsulasining hamma qavatlarida, eng avvalo uning sinovial qobig‘ida

K.l.Shakalovva boshgalar (1987), 1.S.Pankolarning, (1982), ma’lumotlariga
ko‘ra, bo‘g‘imlarning yiringsiz yallig‘lanishlari turli sabablarga ko‘ra, masalan,
sanchilgan jarohatlar, bo‘g‘im atrofidagi to‘qimalarning mexanik shikastlanishi,
periartikulyar to‘qimalar, sinovial xalta shilliq pardasi va pay qinlari orqali
yiringsiz yallig‘lanish jarayonlarining bo‘g‘im to‘qimalariga o‘tishi, Shuningdek
plevrit, endometrit, paraartrit kabi kasalliklarda metastatik yo‘l bilan o‘tishi
oqibatida rivojlanadi. I.S.Pankoning (1982) ta’kidlashicha, kasallikning patogenezi
o‘ziga xos hususiyatlarga ega, ya’ni bo‘g‘imlarning yallig‘lanishining
bosqichlarsiz o‘tishi, bir vaqtda barcha bo‘g‘im to‘qimalarining shikastlanishi bilan
tavsiflanadi. Shuning uchun yiringsiz sinovit, kapsulyar flegmona va shu kabi
kasalliklarni bir-biridan ajratish qiyin bo‘lib, kasallikka bo‘g‘im tog‘aylari hamda
yonma-yon joylashgan suyaklar tarkibining buzilishi bilan o‘tadigan osteoartrit va
paraartrit deb tashxis qo‘yiladi.

Ko‘pchilik mualliflarning (G.S.Kuznetsov, 1980, K.I.Shakalov, 1987;)
ma’lumotlari bo‘yicha, bo‘g‘imlarning yiringli yallig‘lanishlarida stafilakokklar
va streptokokklarning ustunligi bilan xarakterlanuvchi aralash mikrofloralar,

Shuningdek, ichak tayoqchalari, protey va ko‘k yiring tayoqchalari ajratiladi.
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M.V.Plaxotin (1977) ma’lumotlariga ko‘ra, bo‘g‘imlarning yiringsiz
yallig‘lanishlarida kasallikning kechish hususiyatlariga garab tashhis qo‘yiladi,
ya’'ni: kasallikka xos bo‘lgan mahalliy simptomlarning namoyon bo‘lishi (kuchli
og‘riq, oqgsoqlanish, bo‘g‘imning hajmiga yiriklashishi va shishi, yumshoq
to‘gqimalarning taranglashishi, bo‘g‘im konturining o‘zgarishi) va umumiy
intoksikatsiya belgilari va ularning namoyon bo‘lishi darajasiga ko‘ra tashxis
qo‘yiladi.

Bo‘g‘imlarning yiringli yallig‘lanishlarida punktatni bakteriologik va
sitologik tekshirish natijalari katta ahamiyat kasb etadi. Qondagi gemoglobin va
eritrotsitlar miqdorining kamayishi, eritrotsitlar cho‘kishi tezligining (ECHT)
oshishi yiringsiz asoratlar rivojlanayotganidan dalolat beradi ( K.Dale, 1987).

[.S.Pankoning (1982) ta’kidlashicha, yirik shoxli hayvonlarda flegmonalar
paytidagi yallig‘lanish reaksiyasi otlardagiga nisbatan kuchsizrog namoyon
bo‘ladi. Otlar uchun xos bo‘lgan tana haroratining ko‘tarilishi, qoramollarda ko‘p
hollarda kuzatilmasligi ham mumekin.

Qoramollarda tana harorati me’yorlar atrofida (39-39,5°S) bo‘lib, jarohat
kesilganda undan yiringsiz-fibrinoz ekssudat ajraladi.

A.Ya.Batrakov (1980) qoramollarda yallig‘lanish jarayonlari paytidagi
leykotsitar reaksiyalarning xarakterli o‘ziga xosliklarini kuzatish bilan shunday
hulosaga kelganki, bu reaksiyaning darajasiga garab yallig‘lanish jarayon kechishi
va organizm himoya kuchlarining holati to‘g‘risida hulosa qilish mumkin.

A.lLKalashnik  (1982) ta’kidlaydiki, organizmning bo‘g‘imlardagi
yallig‘lanish jarayoniga nisbatan reaksiyasi qator omillarga, ya’ni patologik
jarayonining shakli va tarqalish darajasi, uning joylashishi, bo‘g‘imning va uning
anatomik tuzilmalarining o‘ziga xos xususiyatlari, infeksiyaning turi, virulentligi
va boshqa omillarga bog‘liq bo‘ladi.

M.G.Astapenko  (1984) ma’lumotlarga ko‘ra, qonni biokimyoviy
ko‘rsatgichlari bo‘yicha tekshirishda leykotsitoz, neytrofiliya, ECHR tezlashishi,
disproteinemiyaning kuzatilishi bo‘g‘imlarning yiringsiz yallig‘lanishlariga xos
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belgilar hisoblanadi. U.Ya.Bogdanovich (1981) ma’lumotiga ko‘ra, odamlarda
revmatoid artrit paytida laborator tekshirish ma’lumotlari nospetsefik bo‘lib,
revmatoid artritning boshlang‘ich bosqichlaridayoq ECHT ning tezlashishi,
fibrinogen, alfa — globulinlar, gonning S — reaktiv ogsillari darajasining ortishi
hamda gemoglobin migdorining kamayishi kuzatiladi.

V.V.Gorbachevning  (1973)  ta’kidlashicha, = revmatoid  artritning
rivojlanishida immun komplekslarning gondagi sirkulyasiyasi tufayli sinovial
parda va boshga a’zolarda vaskulitning rivojlanishi xarakterli bo‘ladi. Oqibatda
doimiy artrit va bo‘g‘imlar destruksiyasi hamda ko‘p hollarda biriktiruvchi
to‘gqimaning o‘sishi tomirlarning jarohatlanishiga olib keladi. Antigenlar sifatida
bakterial, virusli va hatto parazitar xarakterdagi antigenlar bo‘lishi mumkin.
Kasallik ko‘pincha doimiy xarakterdagi yallig‘lanish bilan kechib, oyoglardagi
barcha bo‘g‘imlar jarohatlanishi mumkin. Ko‘pincha patologik jarayon kaft, (bilak,
tirsak va bilaguzuk), falangalararo bo‘g‘imlarida rivojlanadi. Jarohatlangan
bo‘g‘imda to‘qimalar gipertermiyasi, og‘riq, bo‘g‘imning shishi kuzatiladi.

U.Ya.Bogdanovich (1981) ma’lumotiga ko‘ra, osteoartroz bo‘g‘imlarning
kasalligi bo‘lib, bunda degenerativ o‘zgarishlar bo‘g‘imning tog‘ay moddasida
kuzatiladi. Osteoartrozning artritdan fargi shundan iboratki, unda yallig‘lanish
mahsuloti doimiy bo‘lmaydi va yallig‘lanish jarayoni yaqqol ko‘zga tashlanmaydi.
Etiologiyasiga ko‘ra birlamchi (ideopatik) va ikkilamchi osteoartrozlar farqlanadi.
Ikkilamchi osteoartrozlar suyak va bo‘g‘imlar displaziyasi, bo‘g‘imlar travmasi,
endokrin (gipotireoz), metabolitik (oxranoz) kabi etiologik omillar va kasalliklar
ogibatida rivojlanadi. Bu omillarning kuzatilmasligi birlamchi osteoartrozdan
dalolat beradi.

B.A.Semenov (1981) osteoartrozning ikkala turi ham deyarli bir xil
ko‘rinishda rivojlanadi. Tog‘ayning birlamchi degeneratsiyasi bo‘g‘imning boshqa
to‘qimalarining ham jarohatlanishiga sabab bo‘ladi, subxondral suyakning
qalinlashishi (osteoskleroz), sinovial qobiqda giperemiya, o‘choqli yallig‘lanish

(sinovit) va keyinchalik fibroz rivojlanadi.
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B.S.Semenov (1981) ning ta’kidlashicha, ko‘pincha osteoartroz barmoq,
tizza, quymich — son bo‘g‘imlari hamda kaft bo‘g‘imlarida rivojlanib,
harakatlanishda og‘riq, bo‘g‘im harakatining chegaralanishi, uning qalinlashishi va
deformatsiyasi, tashqgaridan qaralganda bursitga xos belgilar kuzatiladi.
Osteoartrozda qon va siydikda xarakterli o‘zgarishlar kuzatilmaydi.

V.M.Chepoyning (1990) ta’kidlashicha, bo‘g‘im atrof to‘qimasining
kasalliklari — paylarning vyallig‘lanishi  (tendinit va tendovaginitlar),
bog‘lamlarining (desmondit), bu elementlarning suyaklarga birikish joyining
(entezopatiya), sinovial xaltaning (bursitlar), aponevroz va fassiyalarning
(aponevrozitlar, fassitlar) yallig‘lanishlari bo‘lib, yallig‘lanish yoki degenerativ
xarakterga ega bo‘ladi, travmalar yoki jarohatlanishga bog‘liq bo‘lmaydi. Bu
kasalliklar oqibatida bo‘g‘imning harakati chegaralanadi va og‘rigli bo‘ladi.

V.V.Mosinning (1975) ma’lumotiga ko‘ra, mikrokristall artritlar —
bo‘g‘imlarda turli xil tarkibdagi mikrokristallarning to‘planishi bilan o‘tadigan
kasallik bo‘lib, bir guruh kasalliklarni o‘z ichiga oladi. Bu kasalliklarga xos
umumiy belgilar shundan iboratki, artritlar bir yoki bir necha bo‘g‘imlarda
to‘satdan paydo bo‘ladi. Ko‘pincha mikrokristal artritlar uratlarning kristallari
hisobiga (podagra) va kalsiy pirofosfatlar hisobiga (pirofosfatli artropatiya)
rivojlanadi. Bu kristallarni bo‘g‘im to‘qimasi ko‘pincha sinovial suyuqlik tarkibida
topilishi kasalliklarning diagnostikasida asosiy mezon hisoblanadi.

V.V.Mosinning (1975) ma’lum qilishicha, pirofosfat kalsiy kristallari
ko‘pincha tog‘aylarda to‘planadi, ularning bo‘g‘im bo‘shliglariga tushishi uning
yallig‘lanishiga sabab bo‘ladi. Kasalllk mono yoki oligoartrit ko‘rinishida
rivojlanib, ko‘pincha tizza bo‘g‘imi jarohatlanadi. Kechishiga ko‘ra podagraga
o‘xshaganligi uchun kasallikni ko‘pincha «psevdo podagra» deb ham atashadi.
Pirofosfatli artropatiya unchalik kuchli bo‘lmagan, lekin doimiy og‘riq bilan

osteoartrozga o‘xshash kechganligi uchun «Psevdo osteoartroz» deb ham ataladi.
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V.V.Mosinning (1975) ta’kidlashicha, podagra — bo‘g‘imlarda va boshqa
to‘qimalarda purinli asoslarni va siydik kislotalari metabolizmining buzilishidan
xosil bo‘ladigan uratlar kristallarining to“planib qolishi oqibatidir.

Turli asosli moddalar almashinuvining buzilishlariga bu jarayonlarni
boshqarib  turuvchi  fermentlar  faolligining tug‘ma  yoki  orttirilgan
etishmovchiliklari sabab bo‘ladi. Podagraning rivojlanishida qondagi siydik
kislotasi miqdorining ko‘payishi asosiy omil hisoblanadi. Bunga purin asosli
moddalar parchalanishining ko‘payishi yoki buyraklar orqali siydik kislotalarining
ckskretsiyasining yomonlashuvi sabab bo‘ladi. Mikrokristallarning bo‘g‘im
bo‘shliglariga tushib turishi o‘tkir yallig‘lanish reaksiyasiga sabab bo‘ladi.

Yugoridagi adabiyotlar ma’lumotlarini tahlil gilish Shuni ko‘rsatadiki, ular
bo‘g‘im kasalliklarning sabablarini, rivojlanish xususiyatlarini, Shuningdek
bizning hududda vyirik shoxli hayvonlar orasida bu patologiyaning kechish
xususiyatlarini to‘liq ochib bermaydi.

Mexanik jarohatlanishlar va boshga xirurgik kasalliklar paytidagi
asoratlarning oldini olishda birinchi profilaktik davolashning ahamiyati katta.

I.A.Kalashnikning (1988) ta’kidlashicha, hayvonlarni guruh usulida
bogishda dastlabki rivojlanish bosgichlarida artritlar kam aniglanadi. Ularni
barvaqt aniqlashning imkoni bo‘lganda, davolanishi juda qiyin hisoblangan
bo‘g‘imlar va to‘gqimalarda surunkali kechadigan yiringsiz yallig‘lanishlarning
oldini olishga imkon tug‘ilar edi, odatda bunday turdagi yallig‘lanishlar kam
davolanadi.

Bo‘g‘imlarning yiringsiz yallig‘lanishlari juda qiyin davolanadi, bo‘g‘im
strukturasining butunligini saglab qolish va infeksiyani tugatishning imkoniyati
bo‘lsada, bo‘g‘im bo‘shlig‘ida biriktiruvchi to‘qimalarning o‘sishi tufayli a’zoning
funksiyasini to‘liq tiklab bo‘lmaydi.

M.V.Plaxotinning (1981) ma’lumotlariga ko‘ra, antibiotiklarni va boshqa

preparatlarni, shu jumladan stimullovchi terapiya vositalarini qo‘llash gaysi bir
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darajada sog‘ayishni ta’minlasada, bo‘g‘imlar funksiyasining to‘liq tiklanishini
kafolatlamaydi.

Qishloq xo‘jalik hayvonlarining bo‘g‘im kasalliklarida samarali davolash va
oldini olish usullari o‘z vaqtida jarrohlik muolajasini o‘tkazish, medikamentoz
davolash, antibiotik va to‘qima preparatlarini qo‘llash, fizioterapiya vositalarini
qo‘llash va parxez oziglantirishdan iborat bo‘lishi kerak.

Ko‘p hollarda oyoqlardagi artritlar va boshqa yallig‘lanish jarayonlarini
davolashda medikamentoz vositalardan kartikosteroidlar qo‘llaniladi.

Yiringli sinovitlarni gidrokartizon preparatidan 0,3-0,4 mg/kg dozada
bo‘g‘im bo‘shlig‘iga 3 kunda bir marta, jami 2-3 marta yuborish bilan samarali
davolashga erishilgan. Gidrokartizonni yuborishdan oldin bo‘g‘im bo‘shlig‘i
novokain-antibiotik eritmasi bilan yaxshilab yuviladi. Muallif davolashning 10-12
kunlariga kelib bo‘g‘im funksiyalarining tiklanishini, 25 va 30-kunlarida sinovial
suyuglik tarkibining maromlashishini ta’kidlaydi. Bo‘g‘imlarning suyak-tog‘ay
elementlarida va paraartikulyar to‘qimalarda yiringsiz yallig‘lanish jarayonlari
ogmalar xosil gilish bilan kechadi.

B.S.Semenov (1981) yiringli sinovitlar va kapsulyar flegmonalarda proteolitik
fermentlar, antigistamin preparatlarni qo‘llashni va antibiotiklarni 10-15 ming
TB/kg dozada muskul orasiga in’eksiya qilishni tavsiya etadi.

A.V.Matveev (1968) barmoglar qismidagi yiringli-nekrotik jarayonlarda
sulfanilamid preparatlaridan foydalangan holda umumiy davolash usullarini
go‘llashni lozim topadi.

K.l.Shakalovva boshgalarning (1987) ma’lumotlariga ko‘ra, yiringli
sinovitlarni davolashda dorivor moddalarni bo‘g‘im kapsulasining ichiga yuborish
juda yaxshi samara berishi gayd etilgan. Bundan tashqari, proteolitik fermentlarni
go‘llash natjjasida yanada yaxshi samaraga erishilganligini ham gqayd etish
mumekin.

Bo‘g‘im kapsulasining ichki muhitini mikrobiologik jihatdan tekshirgandan
keyin, ulardagi yiringli yallig‘lanishlarni davolashda antibiotiklar, qon qo‘yish,
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plazma, ogsil gidrolizatlari, dezintoksikatsion vositalar, hamda novokainli gamal
qgilish usulini go‘llash yugori samara beradi .

A.V.Koris (1990) qo‘ylar tuyog‘ining yiringli-nekrotik yallig‘lanishlarini
davolashda natriy sitratning 5% li eritmasi bilan stabillashtirilgan va ultrabinafsha
nurlar bilan nurlantirilgan autogonni antibiotiklar bilan birgalikda 96 soat ichida, 2
marotaba qo‘llash natijasida yaxshi samaralarga erishgan.

A.Ya.Batrakov (1980) ma’lumotiga ko‘ra, hayvonlarni yaylovga
chigarishdan oldin va qaytarilishi bilan albatta ularning tuyoqlarini ko‘zdan
kechirib, kalta qilib kesish lozim.

K.I.Shakalov(1981) va 1.S.Panko va boshgalarning (1982) ta’kidlashicha,
buzoqlar guruhida infraqizil, ultrabinafsha nurlarni qo‘llash va aeromonizatsiya
travmatizmlarni oldini olishda samarali profilaktik vositalar hisoblanadi.

Travmatizmlarni oldini olish masalasini hal etish chorvachilikda Kkatta
imkoniyatlarni echib beradi hamda aholini sut va go‘sht mahsulotlari bilan
ta’minlashni yaxshilash imkonini beradi.

Sut va go‘sht mahsulotlarining isrofgarchiligini oldini olish ko‘p jihatdan
hayvonlarni parvarishlash, tashish va go‘shtga so‘yish qoidalariga rioya qilishga
bog‘liq. Travmatizmlarni oldini olish tadbirlari hayvonlarni ishlatish, parvarishlash
va transportda tashish sharoitlarini hisobga olgan holda to‘g‘ri tashkil
etilgandagina kutilgan samarani beradi. Profilaktik tadbirlarni kompleks ravishda
amalga oshirish bilan travmatizmlarni oldini olish mumkin. Adabiyot
ma’lumotlarining tahlili shuni ko‘rsatadiki, veterinariyada keng migyosda
qo‘llanilib  kelinayotgan davolash profilaktik vositalar va usullar turli
travmatizmlarni va oyoq distal qismi bo‘g‘imlarining kasalliklarini, shu jumladan
bo‘g‘imlarning yiringli yallig‘lanishlarini davolash va oldini olish to‘lig‘icha
samara bermaydi. Shuning uchun bu muammolarni hal etishning yuqori samarali

usullarini ishlab chiqishga ehtiyoj tug‘iladi.
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2.2. Mahsuldorligi yuqgori bo‘lgan qoramollarni tuyoq-bo‘g‘in kasalliklarini
davolash va oldini olish

Mahsuldorlig yugori bo‘lgan qoramollarda uchraydigan tuyoq-bo‘g‘in
kasalliklarini kekeltirib chiqaruvchi bir gancha omillar mavjud bo‘lib, birinchidan
tuyoqlar haddan tashqari usib ketganligi tufayli kasallik oyog‘ining noto‘g‘ri
qo‘yilishida, saglash sharoiti mos kelmasligida, vaqtida tuyoqgni kesib turmasligi,
turli yot jismlarni tuyoqni va bo‘g‘imlarni jarohatlashi natijasida, oziga ratsiyoni
to‘liqg qiymatli bo‘lmasligi natijasida profilaktik ishlovlarni vaqtida o‘tkazmasligi
natijasida kelib chigishi kuzatildi.

Juft tuyoqli hayvonlarda barmoglararo yorig‘i jarohatlari turli uchqur
narsalar ta’sirida kelib chigadi.

Tuyoq aylanasi va barmoqlararo yorig‘i to‘qimlarining jarohatlari ko‘p
hollarda qora qo‘tir ostida asoratsiz bitadi. Tuyoq aylanasi teri asosining chuqur
jarohatlarida tuyoq devorining patologik o‘sishi kuzatiladi. Shikastlovchi omillar
qayta takrorlansa jarohat o‘rnida yara hosil bo‘ladi. Chuqur, ifloslangan jarohatlar
ogibatida bu sohada flegmona, otlarda esa yumshoq tovon tog‘ayining nekrozi
rivojlanadi.

Ayrim holatlarda jarohatni gon ogishidan aniglash mumkin. Jarohat
barmogning old tomonida joylashsa kuchli ogsash paydo bo‘ladi. Tuyoq
aylanasidagi jarohatlar ko‘pincha ifloslanganligi sababli 2—3 kunlarda shish paydo
bo‘lib, jarohatdan yiring ogadi.

Barcha bo‘lishi mumkin asoratlarni hisobga olgan holda davolash ishlarini
ertaroq boshlash zarur. Birinchi navbatda tuyoq yaxshilab tozalanadi va jarohat
atrofidagi junlar olinadi. Ifloslangan jarohat antiseptik eritmalar bilan yuviladi va
tekshiriladi. Jarohat kanali tig‘iz va chuqur bo‘lsa uni kesib kengaytirish lozim.
Jarohatdan pastroqdagi tuyoq devori yupgalashtiriladi. Tozalangan jarohat
yuzasiga murakkab antiseptik kukunlar sepilib, ustiga bog‘lam qo‘yiladi.
(R.M.Tashtemirov, M.G.Karimov 2012).
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Jarohatlar asosan sanchilgan bo‘lib, mix, uchli temir, shisha siniglari
ta’siridan kelib chigadi.

Barcha holatlarda jarohatlar yallig‘lanish bilan kechadi. Jarohatning turi,
shakli, joylashganligi va mikroblar bilan ifloslanganligidan kelib chiggan holda
ular tez bitadi yoki turli og‘irlikda asoratlar hosil bo‘ladi.

Tuyoq kaftining jarohatida ko‘p hollarda yiringsiz pododermatit rivojlanadi,
ba’zan mahkam turgan mix sanchilsa tuyoq suyagining sinishi, periostiti, ostiti
rivojlanadi, yumshoq tovonda esa jarohatlar flegmona bilan tugashi mumkin.
Tuyoq kaftining o‘rtasidagi jarohatlar barmogni bukuvchi chuqur pay, mokisimon
bursa va tuyoq bo‘g‘imini zararlaydi.

Jarohatlangan hayvon ogsaydi (tayanch ogsash), agar jarohatda yod jism
qolmasa ogsash sekinlashadi, aks holda u kuchayadi. Tuyoqni ko‘zdan kechirganda
jarohatni ko‘rmay golish mumkin, ammo uni tozalagandan keyin jarohat kanali
ko‘rinadi. (R.M.Tashtemirov, M.G.Karimov 2012).

Tuyoq tozalangandan so‘ng jarohatlangan joyga 5 % li yodning spirtli
eritmasi bilan ishlov beriladi, yod jism olib tashlanadi, jarohat kanali
voronkasimon shaklda o‘yiladi va ichiga yod eritmasi yuboriladi. Jarohat atrofi
surtiladi va ustidan dyogot bilan bog‘lam qo‘yiladi.

Tuyoq aylanasi flegmonasi tuyoq jiyagi va tuyoq aylanasi teri asosining
ostida joylashgan Kletchatkaning targalgan (diffuz) vyiringsiz yallig‘lanishi.
Flegmona ko‘pincha gayta lat eyishlar va infeksiya tushgan jarohatlarda hosil
bo‘ladi. Undan tashqari bu kasallik terining matseratsiyasi, tuyoq bo‘g‘imining
yiringsiz yallig‘lanishi, yiringsiz pododermatit, tuyoqning yiringsiz nekrotik
jarayonlaridan kelib chigishi mumkin. (R.M.Tashtemirov,M.G.Karimov 2012).

Tuyoq aylanasi kletchatkasida juda ko‘p nervlar va qon tomirlar mavjud, shu
tufayli u erda himoya reaksiyasi boshlanadi (seroz infiltratsiya). Jarayon o‘z
vaqtida davolanganda uni engil gaytarish mumkin. Lekin tuyoq aylanasi sohasidagi
serozli flegmona tezda yiringsiz flegmonaga aylanish mumkinligini hisobdan

chigarmaslik lozim, chunki yumshoq to‘qimalarning seroz infiltratsiyasi sababli
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ular shishadi va tuyoq kapsulasiga sig‘may qisiladi, natijada ularning gon bilan
ta’minlanishi buziladi, nerv tolalari ta’sirlanib, kuchli og‘riq hosil bo‘ladi. Og‘riq
zo‘rayib borib, hayvon ogsay boshlaydi. Shu tufayli yiringsiz infeksion jarayon
rivojlanishi uchun qulay sharoit yaratiladi.

Yiringli flegmona turli shaklda rivojlanishi mumkin, ayrim hollarda jarayon
faqat tuyoq aylanasining ma’lum qismlaridagina rivojlanadi, bunday rivojlanish
abssesslanuvchi flegmona deyiladi. Bunday flegmonada bir hafta davomida 1-2 ta
abssesslar paydo bo‘ladi, ular o‘z—o‘zidan yoriladi va hayvon tuzalib ketadi
(asorati qolmaydi).

Tuyoq aylanasi yumshoq to‘qimalarining ko‘p miqdorda shikastlanishi va
yugori virulentli mikroblar tushishi natijasida yallig‘lanish og‘irroq kechadi, bunda
nafaqat kletchatka, balki teri asosi, tukli teri Kletchatkasi, juft tuyoqli hayvonlarda
esa barmoqlararo to‘qimalari seroz—gemoragik suyuqglik bilan shimiladi. Suyuqglik
fermentlari ta’sirida kletchatka eriydi va kulrang, o‘tkir badbo‘y hidli yiringsiz
massaga aylanadi.

O‘lgan to‘qimalarning ajralib chiqishi natijasida, yaralar hosil bo‘ladi.
Tuyoq aylanasining teri osti kletchatkasi barmoq teri osti kletchatkasining davomi
bo‘lgani sababli yiringli nekrotik jarayon osonlikcha yugoriga va pastga garab
tarqala boradi va og‘ir asoratlar, ya’ni tuyoq bo‘g‘imining yiringli artriti, chuqur
yiringsiz pododermatit, tuyoq suyagining nekrozi, bukuvchi paylar nekroziga olib
kelishi mumkin,

Flegmonaning kechish harakteri uning joylashishiga bog‘liq. Agar flegmona
tuyoq aylanasining pastida joylashgan kletchatkasidan boshlansa unda u
paraartikulyar flegmona deyiladi va ko‘pincha tuyoq bo‘g‘imining yiringsiz
yallig‘lanishiga o°tishi mumkin. Jarayonning asosiy o‘chog‘i yumshoq tovon yoki
yumshoq tovon tog‘ayi atrofidagi kletchatkada rivojlansa u paraxondral flegmona
deyiladi va ko‘pincha yumshoq tovon tog‘ayining nekrozi bilan tugaydi.

(R.M.Tashtemirov, M.G.Karimov 2012).
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Ayrim hollarda jarayon tog‘ay ortiga o‘tsa, bunday flegmona subxondral
flegmona deyiladi. Juft tuyoqli hayvonlarda tuyoq aylanasi flegmonasi
barmoqlararo to‘qimalarida tarqalganda tuyoqlar orasidagi paylar, tuyoq va
yumaloq suyaklar nekrozga chalinadi.

Birinchi navbatda shish paydo bo‘ladi, u tuyoq aylanasining chap, o‘ng, old,
orqa tomonlarida joylashadi, kuchli og‘riq seziladi, teri taranglashadi, tuyoqning
mahalliy harorati oshib ketadi.

Shuning bilan bir gatorda hayvonning umumiy holati ham o‘zgaradi, tana
harorati oshadi, kuchli og‘riq va oyoqning bosganda qiyinchilik bilan bosishi,
ishtahasi yo‘qolishi, qonning leykotsitar formulasi chapga siljiydi, sigirlarning sut
mahsuldorligi pasayadi, ular ko‘p yotadi, harakatda kuchli ogsaydi. Quyidagi
o‘zgarishlar yallig‘lanish shishining kattarib borishi va yugoridagi gayd etilgan
o‘zgarishlar og‘irlashib borishi bilan bog‘liq bo‘ladi. Shish shoxsimon kapsula
ustidan osilib goladi, butun barmoqg shishadi. Shishning eng yugori gismida
yumshoq o‘choq paydo bo‘ladi va ko‘p hollarda u o‘z—o‘zidan yoriladi. Undan
suyuq, kulrang—sarg‘ish yiring ajraladi. Yiring ajralib chigganda hayvonning
umumiy holati ancha engillashadi. Yiringli — chirish flegmonada shishning pastki
qismida oq xoshiya hosil bo‘ladi. 3—4 kunlarda shishning taranglashgan yuzasida
seroz suyuglik sizib chiga boshlaydi. 4-5 kunlarda suyuqglik seroz — gemoragik
shaklga aylanadi, nekroz o‘chog‘i hosil bo‘ladi, nekrozga chalingan to‘qimalar
ajralib chiqadi va o‘rnida yara rivojlandi. 6—8 kunlardan boshlab jarayon Yuqorida
ko‘rsatilgan asoratlarga o‘tishi mumkin.

Kasallik ganday kechishidan qat’iy nazar teri asosining so‘rg‘ichsimon
qavati strukturasi o‘zgaradi, natijada tuyoq deformatsiyasi kelib chiqadi.
(R.M.Tashtemirov, M.G.Karimov 2012).

Davolash ishlari flegmonoz jarayonning fazasiga garab bajariladi va ular

yiringli nekrotik jarayonning harakteriga bog‘liq bo‘lishi lozim.
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Birinchi navbatda davolash ishlari flegmonoz jarayonni to‘xtatish va uni
chegaralashga garatilishi zarur, buning uchun spirt-ixtiolli bog‘lam, intraarterial
antibiotikli in’eksiyani qo‘llash zarur. Antiparabiotik muolajalar qo‘llanadi.

Agar shu yo‘l bilan kasallikni to‘xtatish imkoni bo‘lmasa, u vaqtda
flegmonoz jarayonni ratsional va o‘z vaqtida ochishga kirishiladi. Flegmonoz
jarayonidan pastroqda tuyoq devori qirgib yupgalashtiriladi va shu bilan bosim
kamaytiriladi.

Agar flegmona jarohat natijasida kelib chigsa, jarohat xirurgik taftishdan
o‘tkaziladi. Flegmona yuzasidan suyuqlik sizib tursa (og‘ir shaklida) vaqtni
cho‘zmasdan uni darxol ochish zarur, chunki bunday flegmonada jarayon tezda
atrof to‘qimalarga tarqalib ketishi mumkin.

Kesish giya — gorizontal yoki gorizontal yo‘nalishda bajariladi. Yiringli
ekssudat tozalanganndan so‘ng o‘lgan to‘qimalar olib tashlanadi, jarohat 3 % li
vodorod peroksidi bilan yuviladi, quritiladi va so‘ng ichiga tritsillin, sulfadimezin
va tetratsiklin kukunlari sepiladi. Yodoform va borat kislotasi kukunlarini qo‘llash
yaxshi samara beradi. Jarayon ustiga bog‘lam qo‘yiladi va bu bog‘lam 3—6 kundan
keyin almashtiriladi. Undan tashqari sepsisga garshi davolash usullari qo‘llanadi,
buning uchun venaga 80-100 ml 0,5 % li novokain eritmasi antibiotiklar bilan
birgalikda yuboriladi. Antiseptiklarni arteriyaga yuborish yana ham yaxshi natija
beradi. Bu davolashlar albatta jarroxlik wusuli bilan birga bajariladi.
(R.M.Tashtemirov,M.G.Karimov 2012).

Yumshoq tovon flegmonasi deb — tuyoq yumshog‘ining kollagen va elastik
biriktiruvchi to‘qimalarning yiringli diffuz yallig‘lanishiga tuShuniladi.

Bu kasallik asosan infeksiyaga chalingan sanchilgan jarohatlar va yiringsiz —
nekrotik jarayonlarning atrof to‘qimalardan o‘tib (subxondral flegmona, chuqur
pododermatit, tuyoq strelkasining chirishi) tarqalishidan hosil bo‘lishi mumkin.

Kasallik boshida yumshog tovon sohasi diffuz hujayrali infiltratsiya
natijasida 2 marotaba kattalashadi. Keyinchalik bu joyda mayda — mayda yiringsiz
o‘choglar paydo bo‘ladi, ular bir — biri bilan birlashib, katta yiringsiz o‘choqni
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hosil qiladi va keyinchalik yorilib, katta yaraga aylanadi. Yaraning ichi
granulyasion to‘qima bilan to‘lib turadi. Yaralar yumshoq tovon chuqurchasi,
tuyog devorining tovon gismi va yumshoq tovon chegarasida, terida, tuyoq
aylanasining tovon qismida hosil bo‘ladi.

Qoramollarda flegmona vyiringli nekrotik — chirish harakterga ega. Bunda
to‘qimalar tez parchalanadi va yumshoq tovon yostiqchasida yara hosil bo‘ladi, u
erda chuqur bukuvchi pay joylashganligi tufayli ko‘pincha mokisimon bursa va
pay qginlari nekrozga uchraydi. (R.M.Tashtemirov, M.G.Karimov 2012).

Kasallikning birinchi belgisi — kuchli ogsashdir. Hayvon tuyog‘ining old
qismiga bosib turadi, harakatda esa oyog‘ini avaylab uni bosmaydi. Hayvon
jabrlanadi, ovgatdan goladi, umumiy harorati oshadi. Kasallik boshida tuyoq
tovoni qiziydi, og‘riq seziladi, taranglashgan shish ba’zan barmoq bo‘ylab
targaladi, otlarda u tovonning oraliq chuqurchasiga o‘tadi, keyinchalik shish
flyuktuatsiya hosil qiladi, yoriladi va uning o‘rnida ogma hosil bo‘ladi. Ogma
o‘zagi chuqur joylashadi. Ogmadan suyuq kulrang—sarg‘ish yiring ajralib turadi.
Yiringxona ochilishi bilan hayvonning umumiy holati yaxshilanadi, ogsash
kamayadi. (R.M.Tashtemirov, M.G.Karimov 2012).

Bu kasallik ham yuqorida gayd etilgan flegmona singari davolanadi. Asosiy
talab — yiringxonani o‘z vaqtida ochish va yiringni erkin oqishi uchun sharoit
yaratishdir. Operatsion maydon tayyorlanib, o‘tkazuvchan og‘rigsizlantirish
bajariladi. Ogma hosil bo‘lganda uning kanali kengaytiriladi va o‘lgan to‘qimalar
olib tashlanadi. Jarohat yuviladi, quritiladi va ustiga antiseptik bog‘lam qo‘yiladi.
Agar operatsiya vagtida chuqur bukuvchi payning nekrozi aniglansa, patologik
jarayon tuyoq strelkasi tomonidan ochiladi.

Tuyoqlarning revmatik yallig‘lanishi yoki boshgacha qilib aytganda tuyoq
devori teri asosining diffuz — seroz yallig‘lanishi hamma tuyoqli hayvonlarda,
ammo ko‘pincha otlarda kuzatiladi. Kasallik o‘tkir va surunkali kechadi. Surunkali

kechganda tuyoq suyagi o‘z o‘rnidan siljiydi, tuyoq kapsulasi esa deformatsiyaga
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uchraydi. Asosan ikkala oldingi oyoqlar, ayrim hollarda orga oyoq tuyoglari
zararlanadi.

Kasallik hayvonlarni noto‘g‘ri saqlash va oziqlantirishdan kelib chiqishi
ilgaridan ma’lum. Hozirgi vaqtda bir qator olimlar bu kasallikni quyidagi
sabablardan kelib chiqishini ta’kidlaydilar:

1. Hayvon shamollashi, ya’ni qizib turgan otga sovuq suv ichirish yoki
sovuq suvda cho‘miltirib, uzoq vaqgt shamolda olib golish.

2. Oziglantirish tartibining buzilishi. Roj, arpa, bug‘doy, no‘xat va boshqa
ogsilga boy yoki sifati buzilgan va mog‘orlagan oziqalarni edirish. Bunday
hollarda otlarda sanchig, qoramollarda esa damlash belgilari kuzatiladi.
Qoramollarni so‘li yoki beda bilan boqganda ham bu kasallik rivojlanishi mumkin.

3. Tuyogning teri asosiga uzoq vaqt mexanik ta’sir qilish. Masalan
hayvonlarni temir va suv yo‘llari orqali, avtotransportda tashish, yaylovda uzoq
masofaga yurgizish, charchash.

4. Ayrim dori vositalarini (sabur, kerosin va boshq.) ko‘p miqdorda va
noto‘g‘ri qo‘llash.

5. Ayrim infeksion kasalliklarning asoratlari — inflyuensa, yuqori nafas olish
yo‘llarining yallig‘lanishi va hokazo.

6. Bola tashlash va tug‘ishdan keyingi asoratlar.

7. Hozirgi davrda bu kasallik negizida allergiya yotadi deb hisoblanadi.

Ikkilamchi sabablarga tuyoqlar shaklining buzilishi (yalpoq yoki qisiq
tuyoglarda), yurak faoliyatining buzilishi kiradi va boshqgalar.

Jarayon surunkali kechganda tuyoq suyagi asta—sekin tik holatni egallaydi va
tuyoq kaftining teri asosini sigadi. Tuyoqning kaft sohasidagi to‘qimalar atrofiyaga
uchraydi, pastga bo‘rtib chigadi va ayrim hollarda teshiladi.

Teri ostiga, barmoq arteriyalari atrofiga 1,5-2 ml dan 1:1000 nisbatdagi
adrenalin yoki 2 % li novokain bilan adrenalin aralashmasi yuboriladi.

Kasallikning birinchi soatlaridan antigistaminli vositalarni qo‘llash yaxshi

samara beradi (I. Dits, G.S. Kuznetsov), amaliyotda ko‘pincha teri ostiga 0,3-0,4 g
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dan dimedrol yuboriladi. Agar revmatik yallig‘lanish organizmning keskin
sovqgotishidan kelib chigqan bo‘lsa 10,0 geksametilentetramin, 10,0 natriy
salitsilati va 2,0 kofeinlarnng 200 ml fiziologik eritmasidagi aralashmasi
qo‘llaniladi.

Ko‘rsatilgan aralashma bir marotaba vena ichiga yuborishga mo‘ljallangan.
In’eksiyalar 3—5 kun mobaynida har kun bajariladi. Yoki kunaro vena orgali 3-4 %
li natriy Dbikarbonati bilan 10 % |li natriy salitsilati  yuboriladi.
(R.M.Tashtemirov,M.G.Karimov 2012)

Dori vositalarini qo‘llash bilan birgalikda ratsiondan donli ozuqalar
chigariladi va hayvonlarga beriladigan suv miqdori chegaralanadi. Tuyoqlardagi
og‘riq pasayganda hayvonlarni asta—sekin yurgizib turish lozim.

Yumshoq tovon tog‘ayi nekrozi otlarda uchraydi. Kasallik tog‘ayni o‘rab
turuvchi targoqg yumshoq Kletchatkaning flegmonasi bilan harakterlanadi.
Flegmona oqibatida tog‘ayning nekrozi rivojlanadi.

Flegmonozli jarayon bir tuyoqg yoki taga bilan garama—garshi turgan
tuyogning tuyoq aylanasi va yuqoriroq joylashgan to‘qimalarga keltirilgan
yirtilgan — lat egan jarohatlar (“zasechka” rus.) og‘irlashishi natijasida hosil
bo‘ladi. Zasechkalar sabablari quyidagi omillardan kelib chigadi:

1. Oyoglarning noto‘g‘ri — keng qo‘yilishi, bunda oyoq oldinga
chiqarilganda u bo‘rtiq tomoni ichkariga garatilgan yoysimon yo‘nalishda
harakatlanadi;

2. Tagalovchi temirchining ishi sifatsiz bo‘lganda — tuyoq shoxini etarlicha
kesmaslik, tuyogning ichkariga garagan devor chetini haddan ziyod Kkesish,
taganing ichki shoxini juda enli qilib yasash, taga tishlari haddan ziyod uzun
bo‘lishi va tashqariga qarab qiyshayib turishi, mix uchlari sifatli gaytarilmaganligi;

3. Otlarni saglash va ekspluatatsiya gilish sharoitlari — sirpanchiq va notekis
yo‘l, chuqur qor, otlarni bir—biriga yaqin joylashtirish;

4. Otlarni noto‘g‘ri boshqarish va boshq.
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Hayvonlar har kun motsion bilan ta’minlanadi. Motsion tuyoqlarning tabiiy
ishgalanishiga va ularda gon aylanishi yaxshilanishiga, hamda balchig va gungdan
tozalanishiga yordam beradi. (R.M.Tashtemirov, M.G.Karimov 2012).

Mo‘l, har xil va sifatli oziglantirish tuyoq kasalliklarga garshi muhim
profilaktik tadbirlarning biri hisoblanadi. Laborator analizlar yordamida karotin,
protein, mineral moddalar miqgdori aniglanadi.

Bino va yayrash maydonchalar dezinfeksiyasida patogen mikroflora
yo‘qotiladi. Yoppasiga uchraydigan tuyoq kasalliklarida dezinfeksiya uchun 5% li
o‘yuvchi ishqor eritmasi, 20% li so‘ndirilgan oxak, 2% li formalin eritmasi, 5% li
paraformaldegid eritmasi va boshqalar qo‘llanadi.

Hayvonlarni muntazam ravishda oyoq vannalaridan o‘tkazish uchun
ko‘chirma yoki statsionar vannalar quriladi. Vannaning o‘Ichamlari: eni —darvoza
eniga teng, uzunligi — 1,5-2 m, chuqurligi — 30 sm.

Hayvolarni vannada ko‘p ushlab turmaslik lozim, aks holda terisi zararlanadi
yoki tuyoq shoxi haddan ziyod zichlashadi.

Sovuqgda vanna o‘rniga 9:1 nisbatda so‘ndirilgan oxak va mis kuporosining
quruq aralashmasi qo‘llanadi.

Qator xo‘jaliklarda profilaktik ishlarini to‘liq o‘tkazish qiyin bo‘ladi.
Shuning uchun davolash va oldini olish choralar kompleks ravishda qo‘llanadi.
Bunday hollarda kasallikni birlamchi shakllarini davolash og‘ir asoratlar
rivojlanishining oldi olinadi.

Tuyogqlarni rejali ko‘zdan kechirish kasal hayvonlarni o‘z vaqtida aniglashga
va ularga davolovchi yordam ko‘rsatishga imkon yaratadi. Tuyoqlari kasallangan
hayvonlar aniglanganda klinik tekshirishni haftaga bir — ikki marotaba o‘tkazish
lozim. (R.M.Tashtemirov, M.G.Karimov 2012).

Yirik qoramolchilik ho‘jaliklarda podadagi hayvonlarni tez ko‘rikdan
o‘tkazish va ogsaydigan sigirlarni ajratish uchun 10 metrlik po‘lat quvurlardan
ko‘rik koridori (yo‘lak) quriladi. Koridorning balandligi 110 sm, eni 80—100 sm.
Koridorning kirish va chigish joylari oson yopilib ochilishi lozim. Hayvonlar
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toymasligi uchun poli tekis, sa’l g‘adir — budur bo‘lishi kerak. Ko‘rik koridori
bilan foydalanib, 10 dagiqa ichida 50 gacha sigirni ko‘rikdan o‘tkazish mumkin.

Profilaktik tadbirlar tizimida chorvadorlar orasida veterinar — targ‘ibot
ishlarni tashkillashtirish muhim o‘rin tutadi. Sog‘uvchilar va molboqarlar tuyoq
kasalliklar to‘g‘risida elementar bilimlarga ega bo‘lishlari lozim, bu davolashga
o‘z vaqtida yondoshishga yordam beradi. Chorvadorlarni o‘qitish uchun
ma’ruzalar kursini tashkil qilish kerak.

Tuyod-bo‘g‘im kasalliklarini oldini olishda hayvonlar orasida seleksiya
ishlarini olib borish katta ahamiyat kasb etadi. Modda almashinuvini aks
ettiradigan tuyoq shoxining sifati irsiy belgi bo‘lishi mumkin. Tuyoqlar
deformatsiyasi, kam ishqgalanish kabi xususiyatlar avloddan avlodga o‘tadi.
Shuning uchun nasldor buqalarning tuyoqlariga alohida e’tibor beriladi.
O‘zimizning mintagamizda tuyoq-bo‘g‘in kasalligini davolash va oldini olish ikki
etab ososida yani ananaviy usulda va noananaviy usulda amalga oshiriladi.
Ananaviy usulda umumiy tozalash yuvish bakteritsid eritmalar bilan ishlov berish
paroshoklar sepish bog‘lab qo‘yish maxsadga muvofiq. Noananaviy usulda arzon
va tez septik xolatga o‘tkazmaydigan dori vositalarini qo‘o‘llash maxsadga

muvofig xisoblanadi.
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I11. SHAXSIY TEKSHIRISHLAR.
3.1. Tekshirish materiallari va uslubiyoti

Respublikamizda chorva strukturasini yaxshilash maqgsadida chetdan olib
kelingan mahsuldorli yugori bo‘lgan hayvonlarda uchraydigan tuyoq-bo‘g‘im
kasalliklarini keltirib chigaruvchi asosiy omillar va kasallikni uchrash darajasi
0‘ziga xos mintaqaviy xususiyatlari ega ekanligi bilan ajralib turadi, Shuni hisobga
olgan holda chetdan olib kelingan mahsuldorligi yugori bo‘lgan sigirlarda
kasallikni yuqoriligini hisobga olgan holda ilmiy tekshirish va tajribalarimiz
Samargand qishloq xo‘jalik instituti, veterinariya fakultetining «Hayvonlar
anatomiyasi, fiziologiyasi, jarrohligi va farmakologiya» kafedrasida, Samargand
viloyati Pastdarg‘om tumanidagi “Jo‘ra” chorvachilik fermer xo‘jaligida, Jomboy
tumanidagi “Abduraxmonov Mardon” chorvachilik fermer xo‘jaligida, Samarqand
viloyati Urgut tumanidagi “A’zam Xoliqov biznes baraka” hamda “Mirzoxid Ziyo”
chorvachilik fermer xo‘jaligida, Tayloq tumani “Siyob Shavkat Orzu” chorvachilik
xo‘jaligida olib borildi. Chetdan keltirilgan mahsuldorligi yugori bo‘lgan
hayvonlarda uchraydigan tuyog-bo‘g‘in kasalligini uchrash darajasi, kasallikni
keltirib chigaruvchi omillar, kasallikni klinik belgilari, kasallikni davolash va
oldini olish ishlarini to‘g‘ri va samarili ishlab chiqgishni 0‘z oldimizga magsad qgilib
qo‘ydik. Tuyoq bo‘g‘in kasalliklarini aniglash uchun umumiy tekshirish

usullaridan foydalandik.

3.2. Qoramollarda tuyoglarning anatomo-topografiyasi.
Qoramolning har bir oyog‘ida to‘rttadan barmoqlar mavjud, shulardan
faoliyat ko‘rsatadiganlar ya’ni tayanch vazifasini bajaradiganlar faqat uchinchi va
to‘rtinchi barmoqlardir, ikkinchi va beshinchilari esa rudimentlashgan (goldiq
barmoglar). Tayanch barmogqlarning sohasida quyidagi to‘rtta qavatlar bor.
Birinchi gavat — teri. Dorsal yuzada teri volyar yuzaga nisbatan galin
bo‘ladi. Teri ostida, kuchsiz rivojlangan kletchatkada qon tomirlar joylashadi.

Ikkinchi gavat — yuza fassiya. U barmogqlararo yorig‘i gumbazi sohasida
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qalin yog* to‘qimasini (yog‘ yostiqchasi, barmoqlararo yog‘) tashqaridan qoplab
turadigan mahsus fassial g‘ilofni hosil giladi.

Uchinchi gavat — barmogning chuqur fassiyasi.

To‘rtinchi qavat — pay, paychalar (bog‘lamlar), nerv, qon va limfatik
tomirlar hamda falangalar suyaklari va ularning bo‘g‘imlari . Bu gavatdagi pay,
nerv va gon tomirlarning joylashishi quyidagicha:

Barmoqgning dorsal (old) yuzasida barmogni mahsus, umumiy va yon tomondan
yozuvchi paylar, volyar (orga) yuzasida esa barmogni bukuvchi yuza va chuqur
paylar joylashgan.

Uchinchi barmoqgni yozuvchi mahsus pay uchinchi barmogning dorsal
yuzasida, barmoglarni umumiy yozuvchi paydan medial yotadi. U asosan yumaloq
suyakda va faqat a’loxida tutamlar bilan tushoq va tuyoqgsimon suyaklarda
tugaydi. Tugash joyining yaqinida pay suyaklararo o‘rta muskuldan (11) ikkita
yordamchi tarmoglarni gabul giladi.

Barmoglarni umumiy yozuvchi payi (4) kaftning dorsal yuzasida barmogni
yozuvchi mahsus paylarning orasidan o‘tadi. Kaftning o‘rta va distal qismlari
chegarasida u ikkita tarmoqgga ajraladi. Tarmoglarning har birisi tegishli
tuyogsimon suyakning yozuvchi o‘simtasiga birikadi. Ular ajralgan joyidan to
ikkinchi falanganing o‘rtasigacha xususiy pay qiniga ega.

Barmoglarni yon tomondan yozuvchi pay (beshinchi barmogning mahsus
yozuvchi payi) umumiy yozuvchi paydan lateral joylashadi. Tushoq bo‘g‘imining
pastida u suyaklararo o‘rta muskuldan ikkita kuchaytiruvchi tarmoqlarni gabul
giladi va asosan yumaloq suyakda va ingichka tarmoq bilan to‘rtinchi barmoqning
tuyogsimon suyagida tugaydi.

Barmoqgni bukuvchi yuza pay volyar yuzada joylashgan bo‘lib, kaftning
distal qismida ikkita oyoqchalarga bo‘linadi. Tushoq bo‘g‘imining ustida u
suyaklararo o‘rta muskuldan ikkita ingichka tarmoqni qabul qiladi. Bu payning har
ikkala oyoqchalari birinchi falanganing orqasida yana ikki tarmoqga bo‘linadi.

Ularning orasidan barmoqni bukuvchi chuqur payning tugallanish tarmog‘i tashqi
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yuzaga chigadi. Pay kuchsiz ikkita oyoqchalari bilan  yumaloq suyakning
proksimal volyar pay birikuvchi bo‘rtiklarida, uchinchi kuchliroq tarmog‘i bilan
esa yumalog suyakning orga yuzasida tugaydi.

Barmoqni bukuvchi chuqur pay ham barmogning volyar yuzasida yotadi.
tushog bo‘g‘imining ustida u ikkita tarmoqga bo‘linadi. Ular esa uchinchi va
to‘rtinchi barmoglarga boradi. U g‘ilof ko‘rinishida barmoqni bukuvchi yuza
payning tugallanish tarmoglari bilan o‘raladi. Payning har bir oyoqchasi barmoqni
bukuvchi yuza payning tegishli tugallanish qismini teshib o‘tib, ikkinchi falangaga
kuchsiz tarmogni beradi va tuyoq suyagining bukuvchi yuzasida tugaydi.
tugallanishga yagin joyda bukuvchi chuqur payning oyoqchasi va mokisimon
suyakning oralarida, otlardagidek mokisimon shilimshig xaltacha (bursa) mavjud

Barmogni bukuvchi yuza va chuqur paylar umumiy pay giniga ega. Pay gini
kaftning o‘rtasidan pastrogda boshlanadi va yana pastroqda ikkiga bo‘linib,
yumaloq suyaklarning o‘rta sohasida tugaydi. Bu erda pay qinlari mokisimon
shilimshiq bursadan mokisimon suyakning ko‘tarib turuvchi paychasi orqali
ajratiladi.

Barmoqlar sohasidagi nervlar tomirlar bilan birgalikda suyaklar va paylar
hosil gilgan mahsus ariqchalarda o‘tadi. Barmogqlar innervatsiyasi barmoqning
umumiy dorsal, medial uchinchi dorsal, kaftning lateral dorsal, barmogning lateral
to‘rtinchi volyar va kaftning volyar medial nervlari orqali amalga oshiriladi .

Barmogning umumiy dorsal nervi yuza tirsak nervidan ajralib, tushoq
bo‘g‘imi ustida uchinchi lateral va barmoqgning medial to‘rtinchi dorsal nervlariga
bo‘linadi. Ular esa uchinchi va to‘rtinchi barmoqlarning dorsal yuzalari ichki
chetlarini bo‘ylab (barmogqlararo) distal yo‘naladi va tuyoqning teri asosida
tarmoglanadi.

Medial uchinchi dorsal nerv (tirsakning yuza medial nervi tarmog‘i)
uchinchi barmogning medial yuzasi bo‘ylab pastga tushadi va teri, tushoq,
yumaloq suyak va tuyoq bo‘g‘imlarning innervatsiyasini amalga oshiradi.

Barmoqning har bir dorsal nervi uchinchi va to‘rtinchi barmogqlarning yumaloq
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suyak bo‘g‘imlari sohasida volyar nervlardan birlashtiruvchi tarmoqlarni gabul
giladi.

Kaftning dorsal lateral nervi (bilak nervining dorsal tarmog‘i) barmoglarni
yon tomonga yozuvchi pay va suyaklararo o‘rta muskuli hosil qilgan arigchada
o‘tadi. Tushoq bo‘g‘imidan bir oz yuqorirogda bu nerv rudimentar beshinchi
barmoqgqga tarmoqgni va kaftning volyar nerviga birlashtiruvchi tarmoqgni ajratadi.
Bundan keyin bu nerv barmogning lateral to‘rtinchi dorsal nervi deb ataladi. Bu
nerv to‘rtinchi barmogning lateral yuzasidan distal yo‘nalib, tuyoq aylanasi
terisining asosida hamda tushoq va yumaloq suyak bo‘g‘imlarida tarmoqlanadi.

Barmoqning lateral to‘rtinchi volyar nervi (bilak nervining volyar tarmog‘i)
barmoglarni bukuvchi paylarning lateral chetlaridan, pastga to‘rtinchi barmoqgning
lateral yuzasiga yo‘naladi.

Kaftning volyar medial nervi (o‘rta nervning davomi) barmogqlarni bukuvchi
yuza payning medial chetidan yo‘nalib, kaftning distal gismida lateral va medial
tarmoglarga bo‘linadi. Tushoq bo‘g‘imi sohasida lateral tarmoq yana o‘zidan
barmoqning lateral uchinchi va medial to‘rtinchi volyar nervlarni ajratadi. Ular
tegishli barmoglarning barmoglararo yuzasiga boradi va bu erda barmogning
dorsal nervi bilan anastamoz hosil giladi. Medial tarmoq ikkinchi rudimentar
barmoqgga tarmoq ajratadi va keyinchalik uchinchi barmogning yon yuzasiga
barmoqning medial uchinchi volyar nerv sifatida yo‘naladi .

Barmoglar sohasidagi kon tomirlar suyaklar va paylar hosil gilgan lateral va
medial volyar arigchalarda o‘tadi. Barmoq to‘qimalarining qon bilan
ta’minlanishida barmoqning umumiy dorsal arteriyasi, barmoqning ikkinchi,
to‘rtinchi va uchinchi umumiy volyar arteriyalari ishtiroq etadi .

Barmogning umumiy dorsal arteriyasi yaxshi rivojlanmagan. U dorsal
yuzada uchinchi va to‘rtinchi kaft suyaklari hosil qilgan arigchada o‘tadi.
Barmoglararo yorig‘i gumbazining progsimal qismida bu arteriya barmoqning
uchinchi umumiy volyar arteriyadan tarmoq gqabul qilib, teshib o‘tuvchi

barmoqlararo arteriya nomini oladi. U esa o‘z navbatida barmoqning lateral
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uchinchi va medial to‘rtinchi mahsus dorsal arteriyalariga bo‘linadi. Bular uchinchi
va to‘rtinchi barmoqlar dorsal yuzalarining ichki (barmoglararo) chetlari bo‘ylab
tegishli tuyoqgchalarga boradi.

Barmogning ikkinchi umumiy volyar arterisiya kaftning pastki gismida
kaftning ikkinchi volyar chuqur va barmogning to‘rtinchi umumiy volyar
arteriyalari bilan anastamoz hosil giladi. Buning natijasida tushoq bo‘g‘imining
yugorirog‘ida, suyaklararo o‘rta muskul va kaft suyaklari orasida chuqur volyar
arterial yoy hosil bo‘ladi. Pastroqda u rudimentar ikkinchi barmoqqa tarmoqchalar
berib, barmoqgning medial uchinchi mahsus volyar arteriyasi nomini oladi. Oxirgisi
bukuvchi chuqur payning medial cheti bo‘ylab pastga tushadi va uchinchi
barmogning tuyogchasida tarmoglanadi.

Barmoqning to‘rtinchi umumiy volyar arteriyasi kaftning yuza volyar
arteriyasi tarmog‘idir. U kaftning to‘rtinchi volyar chuqur va kaftning ikkinchi
volyar chuqur arteriyalari bilan anastamoz hosil giladi. Yugoriga yo‘nalib bu
arteriya rudimentar beshinchi barmoqqa tarmoq beradi va shundan so‘ng
barmoqning lateral to‘rtinchi mahsus volyar arteriyasi nomini olib, to‘rtinchi
barmoqning to‘qimalarida tarmoqlanadi.

Barmogning uchinchi umumiy volyar arteriyasi kaftning volyar yuza
arteriyasi tugallanish qismidir. U o‘zidan barmoqgning ikkinchi va to‘rtinchi
umumiy volyar arteriyalarini ajratgandan so‘ng hosil bo‘ladi. Bu arteriya yumshoq
tovon, uchinchi va to‘rtinchi barmoqlarning ikkala arteriyalariga umumiy stvolni
va birinchi falangalar uchun tarmogqlar beradi. Undan tashgari, bu arteriyadan
barmoqlararo yorig‘i gumbazi sohasida barmogning umumiy dorsal arteriyasi
uchun teshib o‘tuvchi barmogqlararo arteriya ajraladi. Keyinchalik barmogning
volyar arteriyasi barmoqgning lateral uchinchi va medial to‘rtinchi mahsus volyar
arteriyalariga bo‘linadi.

Bu qgavatda uchinchi va to‘rtinchi falangalarning ichki (barmogqlararo
yorig‘iga qaratilgan) yuzalarida barmoqning lateral uchinchi va medial to‘rtinchi

venalari o‘tadi. Bu venalar tuyoqning venoz to‘ridan chigadi. Tushoq suyagining
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o‘rtasida ular o‘zaro birlashadi va barmogning umumiy volyar venasini hosil qilib,
kaftning yuza venasiga qo‘shiladi.

Limfatik tomirlar asosan barmoglarning orga yuzalaridagi ariqchalarga yoki
bo‘g‘imlarning bukish yuzalariga yaqin joylashadi. Limfatik tomirlarning bunday
joylashishi ularning cho‘zilishi, siqilishi va shikastlanishiga yo‘l qo‘ymaydi.

Barmoqlar sohasidagi bo‘g‘im, teri va uning hosilalaridan limfaning oqib
chigishi sakkizta bosh, shu jumladan to‘rtta yuza va to‘rtta chuqur limfatik
tomirlar orgali bajariladi. yuza bosh limfatik tomirlar barmoqgning lateral va medial
yuzalarida, teri osti kletchatkada ikkitadan bo‘lib o‘tadi. Chuqur bosh limfatik
tomirlar tomir — nerv tutamlar bilan birgalikda o‘tadi.

Har bir barmogning suyak asosini tushog, ikkita kunjutsimon, yumalog,
tuyogsimon va mokisimon suyaklar tashkil giladi. Bu suyaklar birlashadigan
joylarda tushoq, yumaloq suyak va tuyoq bo‘g‘imlari hosil bo‘ladi.

Tushoq (kaft — barmoq) bo‘g‘imi (birinchi falanga bo‘g‘imi) o‘zaro birikkan
uchinchi va to‘rtinchi kaft suyaklari, ikkita tushoq suyaklarining proksimal uchlari
va to‘rtta kunjutsimon suyaklar hisobidan hosil bo‘lgan. Kaft suyaklarining
bo‘g‘im yuzalari birinchi falangalarga tegishli suyaklar, bo‘g‘im kapsulasi,
to‘rtinchi barmoqning tushoq bo‘g‘imi lateral yon paychasi, uchinchi barmogning
medial yon paychasi va ikkita chet barmoglararo paychalar bilan birlashadi.

Barmogqlararo paychalar kaft suyagining do‘ngliklararo yorig‘ida boshlanib,
helpigich ko‘rinishida tarqaladi va tushoq suyaklarning bir — biriga garatilgan
proksimal uchlariga birikadi. Barmoglar yon tomonlarga haddan ziyod targalishiga
birinchi falanganing o‘rta qismlari orasida joylashgan barmogqlararo paycha va
kesishgan paychalar yo‘l qo‘ymaydi. Kesishgan paychalar kunjutsimon
suyaklarning distal qismlarida boshlanadi, o‘zaro kesishadi va uchinchi va
to‘rtinchi barmoqlarning birinchi falangalari proksimal uchlarida tugaydi.

Yumaloq suyak bo‘g‘imi (ikkinchi falanga bo‘g‘imi) yoshi Kkatta
hayvonlarda tuyoq aylanasidan o‘rtacha 2 sm ga balandroq joylashadi. Bo‘g‘im

tushog va yumaloq suyaklarning birlashishi natijasida hosil bo‘ladi. Suyaklar
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bo‘g‘im kapsulasi, keng lateral va medial yonbosh paychalar, hamda ikkita juft
orga (yon va o‘rta) paychalar yordamida o‘zaro birikadi. Ayrim hollarda bo‘g‘im
bo‘shligi barmoq bukuvchilarining pay qini bilan birlashadi.

Tuyoq bo‘g‘imi (uchinchi falanga bo‘g‘imi) yumaloq suyakning distal uchi,
tuyogsimon va mokisimon suyaklarning bo‘g‘im Yyuzalari birlashishi hisobidan
hosil bo‘ladi. Uning bo‘g‘im kapsulasida old va orga sinovial bo‘rtiglari bor. Old
bo‘rtigning yugorigi uchi shoxsimon kapsuladan bir oz Yugorirogda joylashadi.
Undan tashqari bo‘g‘imda lateral va medial yonbosh paychalari mavjud. Lateral
paycha yupqgaroq bo‘lib, yumalog, tuyogsimon va gisman mokisimon suyaklarga
birikadi.

3.3.Mahsuldor sigirlarda tuyoq bo‘g‘im kasalliklarini keltirib
chigaruvchi etiologik omillar va uchrash darajasi.

Mahsuldorligi yuqori bo‘lgan sigirlarni tuyoq bo‘g‘in kasalliklarini uchrashi
oqgibatida nafaqat chorvochilik xo‘jaliklariga balkim xalq istemoli uchun zarur
bo‘lgan sut va go‘sht mahsulotlarining kamayishiga olib kelmoqda. Bizlar tuyoq
bo‘g‘in kasalliklarini keltirib chiqaruvchi asosiy etiologik omillarni hamda
kasallikni uchrash darajasini urganish magsadida ilmiy izlanishlarimizni
Samarqand qishlog xo‘jaligi instituti veterinariya fakulteti ‘“Hayvonlar
anatomiyasi, fiziologiyasi, jarrohligi va farmakologiya” kafedrasida hamda
Samarargand viloyati tayloq tumanidagi “Siyob Shavkat Orzu” chovachilik fermer
xo0‘jaligida, Pastdarg‘om tumanidagi “Jo‘ra” femer xo°jaligida, Jomboy tumanidagi
“Abduraxmonov Mardon” Fermer xo°‘jaligida, Urgut tumanidagi “Uchkun” fermer
xo‘jaligida hamda “Mirzoxid Ziyo”, “A’zam Xoliqov Beznis Baaraka”
chorvachilik fermer xo‘jaliklari misolida mahsuldor sigirlarda uchraydigan tuyoq
bo‘g‘in kasalliklari bo‘yicha ilmiy izlanishlarimizni olib bordik.

Mahsuldorligi  yugori bo‘lgan sigirlarning tuyoq bo‘g‘in kasalliklarini

asosiy keltirib chiqaruvchi asosiy etiologik omillar qo‘ydagilardan iborat:
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Birinchidan - chetdan keltirilayotgan mahsuldorligi yugori bo‘lgan sigirlarni
tuyoqlariga vaqtida va to‘g‘ri ishlov berishda asosiy veternariya ishlarini
bajarilmasligidan.

Ikkinchidan - mahsuldorligi yugori bo‘lgan sigirlarni saqlash sharoitlaridagi
kamchiliklar hamda namligi yuqori bo‘lgan joylarda saglanayotganligidan.

Uchinchidan - hayvonlar oziglanadigan va saglanadigan joyning betonli
tushamardan gilinganligidan.

To‘rtinchidan — hayvonlar tugqanidan so‘ng sut orqali organizmdagi mikro
va makro elementlarni tashgariga chiqgarilishidan hayvonlarning ozigalaridaga
etarli darajada kerakli bo‘lgan asosiy mikro va makro elementlarga bo‘lgan talabni
gondirilmasligidan.

Beshinchidan — hayvonlar uchun etarli darajadagi yayratish maydonlari
bo‘lmasligidan hamda matsionning kamligidan.

Oltinchidan turli xildagi yot jismlarni hayvon saglanadigan joyda
bo‘lishidan hamda baxor, qish va kuz oylarida haddan tashqari yog‘ingarchilik kup
bo‘lganligidan, namlikning ortigcha bo‘lishidan oyoqning distal qism kasalliklarini
ortib borishiga sabab bo‘lmoqda.

Yuqgoridagilardan kuzatishlarimizdan ko‘rinib turibdiki mahsuldorligi yuqori
bo‘lgan hayvonlarning aksariyatida tuyoq bo‘g‘in kasalliklari nomutonosib
holatdagi veterinariya va zoogegina talablari bajarilmaganligi ogibatida
kasallikning ko‘p uchrashiga olib kelinganligi yagqol namoyon bo‘ldi.

Bizlar ilmiy izlanishlarimiz va tuyoq bo‘g‘in kasalliklarini etiologik
omillarini urgangan holda viloyatimizdagi chorvachilik xo‘jaliklarida o‘tkazgan
tajribalarimizga asosan kasallikni uchrash darajasini tahlil gilganimizda
qo‘ydagilar aniqlandi:

Samarqand viloyati Tayloq tumanidagi “Siyob Shavkat Orzu” chorvachilik
fermer xo‘jaligida 2015-2016 yillarda 950 bosh goramollar klinik tekshirilganda
ularning bahor oylarida 195 bosh (20,5%), yoz oylarida 15 bosh ( 1,6%) kuz
oylarida 25 bosh ( 2,6%) qish oylarida 45 bosh ( 4,7%) tuyoq bug‘in bilan
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kasallanganligi va bu o‘rtacha 70 boshni (7,4%) tashkil qildi. Shunga o‘xshash
“Jo‘ra” chorvachilik fermer xo‘jaligida 2015-2016 vyillarda 380 bosh goramollar
klinik tekshirilganda ularning bahor oylarida 27 bosh (7,1 %), yoz oylarida 8 bosh
(2,1%) kuz oylarida 12 bosh ( 3,1%) qish oylarida 14 bosh ( 3,7%) va o‘rtacha 70
bosh (7,4%) hayvonlarda tuyoq bug‘in kasalligi bilan bilan birgalikda bo‘g‘in
kasaliklari ma’lum bo‘ldi.

Samarqand viloyati Jomboy tumani “Abduraxmonov Mardon” fermer
xo‘jaligida 2015-2016 yillarda 92 bosh goramollar klinik tekshirilganda ularning
bahor oylarida 37 bosh (40,2 %) , yoz oylarida 19 bosh ( 20,6%) kuz oylarida
21 bosh ( 22,8%) qish oylarida 23 bosh ( 25%) va o‘rtacha 25 bosh (27,1%)
hayvonda tuyoq bug‘in kasalligi borligi aniglandi.

Samargand viloyati Urgut tumanidagi “A’zam Xoliqov biznes baraka”
chorvachilik fermer xo‘jaligida 2015-2016 yillarda 43 bosh goramollar klinik
tekshirilganda ularning bahor oylarida tuyoq bug‘in kasalligi 4 boshni (9,3 %),
yoz oylarida uchramadi, kuz oylarida 2 boshni ( 4,6 %) qish oylarida esa 3
boshni ( 6,9 %) va o‘rtacha 2 boshni (4,6%) tashkil etdi.

Urgut tumanidagi “Uchkun” fermer xo‘jaligida jami 51 bosh hayvondan
baxor oylarida 17 boshi (33%), yoz oylarida 5 boshi (9,8%), kuz oylarida 8 boshi
(15,6%), qish oylarida 12 boshi (23,5%), o‘rtacha 10 boshni (19,6%) tuyoq buhim
kasalligi tashkil qildi hamda “Mirzoxid Ziyo” fermer xo‘jaligida 48 bosh
mahsuldor sigirlar klinik tekshirilganda bahor oylarida 14 boshni (29%), yoz
oylarida 4 boshini (8,3%), kuz oylarida 9 boshni (18,7%), qish oylarida 11 boshni
(23%) va o‘rtacha 9 boshni (18,7%) ni tuyoq bug‘in kasalligini tashkil qildi.

1-jadval
t/r Ho‘jalik nomi Jami 2016 yilda kasallangan hayvonlar soni va foizi
tekshirilga Bahor YOz Kuz Qish O‘rtacha
nhayvor_w- Soni % | So| % |soni| % |[soni| % |Soni| %
lar soni ni
1 “Siyob 950 195 | 205 | 15 |16 | 25 26 | 45 | 4,7 70 | 7,3

Shavkat Orzu” f/x
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“Jo‘ra” f/x 380 27 7,1 8 21| 12 3,1 14 3,7 15 3,7

“Abduraxmonov 92 37 40,2 | 19 |20, | 21 | 228 | 23 25 25 | 27,1
Mardon” f]x 6

“A’zam Xoliqov 43 4 9,3 - - 2 4.6 3 6,9 2 4.6

beznes baraka” f/x
“Uchkun” f\x 51 17 33 5198 8 156 | 12 | 235 | 10 | 19,6
“Mirzoxid Ziyo” 48 14 29 4 18,3 9 18,7 | 11 23 9 18,7
f\x
Jami 1564 73 347 | 13 | 11 | 19,2 | 16,8 | 27 | 21,7 | 32,7 | 20,2

Olingan natijalarni fasllar bo‘yicha taxlil qilganimizda baxor oyida
xo‘jaliklardagi jami tekshirilgan 1564 bosh xayvonlarning 294 boshida (18,7%),
yoz faslida 51 boshida (11%), kuz faslida 77 boshida (19,2%), gish faslida esa 108
boshida (21,7%) va o‘rtacha 131 bosh (20,2%) hayvonlarda tuyoq bug‘in
kasalligi fasllar bo‘yicha tahlil qilib o‘rganildi.

Tekshirishlar natijasida jami tekshirilgan hayvonlarda orga oyogqning o‘ng va
chap tashqi tuyoqchalari va oldingi o‘ng va chap oyoqlaridagi ichki tuyoqchalari
yiringli pododermatit bilan zararlanganligi hamda vyiringli va yiringsiz tuyoq
kasalliklari asorati sifatida bug‘inlarda ham turli xildagi yallig‘lanishlar kechishi
ogibatida yiringli sinovit, yiringli artirit va flegmonali bug‘in kasalliklari birga
kechganligini gayd etishimiz mumkin.

Samarqand viloyati tayloq tumanidagi “Siyob Shavkat Orzu” chovachilik
fermer xo°‘jaligida, Pastdarg‘om tumanidagi “Jo‘ra” femer xo‘jaligida, Jomboy
tumanidagi “Abduraxmonov Mardon” Fermer xo‘jaligida, Urgut tumanidagi
“Uchkun” fermer xo‘jaligida hamda “Mirzoxid Ziyo” chorvachilik fermer
xo‘jaliklari misolida mahsuldor sigirlarda uchraydigan tuyoq bo‘g‘in kasalliklari
bo‘yicha ilmiy izlanishlarimiz Shuni ko‘rsatdiki mahsuldorligi Yuqori bo‘lgan
hayvonlarda bahor va qish oylarida hamda kuzda ko‘p yog‘ingarchilik bo‘lgan
vaqtlarida kasallikning ko*p uchrashi yagqol namoyon bo‘ldi.

Tekshirish natijalari shuni kursatdiki tuyoq bug‘in  kasalligi bilan
kasallangan mahsuldorligi yuqori bo‘lgan sigirlarda kasallikni keltirib chigaruvchi

asasiy omillar quydagilardan iborat:
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Birinchidan sigirlarni tuyog‘iga vaqtida ishlov bermaslik ya’ni o‘ta nam
joyda saglanadigan hayvonlarni tuyog‘i quriq joyda saqlanadigan hayvonlar
tuyog‘iga nisbatan tez o‘sganligi sababli tuyoqlarni kesish kechikkanligi hamda
kesish tehnikasiga rioya etmaslik.

Ikkinchidan mahsuldorligi yuqori sigirlarda ratsiondagi mikro va makro
elementlar kamligi natijasida sut orqali tuyoqgka kerakli bo‘ladigan elementlar
chiqib ketishi oqgibatida organizmni mikro va makro elementlarga bo‘lgan talabini
gondirilmasligi.

Uchinchidan ayrim xo°‘jaliklarda hayvonlar tuyog‘iga farmalinli vannalar
umuman gilinmasligi ya’ni kesilgandan keyin ham namligi yugori bo‘lgan joyda
saglanishidan tuyoq bug‘in kasalliklari yallig‘langan joyda tez rivojlanib ketishiga
sabab bo‘lmoqda.

Tekshirishlar natijasidan ma’lum bo‘ldiki, oyoq bo‘g‘inlari yiringli
yallig‘lanishlari asosan ko‘proq oyoqning distal bo‘g‘inlarida uchrab, uning
kechishi jarohat turiga va mikroorganizmlarning virulentligiga bog‘liq, ya’ni
jarohat oqibatida qancha ko‘p bo‘g‘in elementlari shikastlansa va ular mikroblar
bilan ifloslansa, patologik jarayon shunchalik og‘ir kechadi va asoratli bo‘ladi.

Ko‘pchilik xo‘jaliklarda yayratish maydonchalari yo‘q, bo‘lsada juda tor
bo‘lib, go‘ngdan o0°z vaqtida tozalanmaydi. Hayvonlar uchun asosan qish va bahor
oylarida matsion etishmaydi, ular saglanadigan joylarda pollarning notekisligi,
harakatning chegaralanganligi va namlikning yuqori ekanligi, tuyoglarning
noto‘g‘ri o‘sishi, yorilishi va oyoqlar distal qismlari bo‘g‘inlarining turli xildagi
jarohatlanishi oqibatida yiringli xarakterdagi yallig‘lanishlarning rivojlanishiga
sabab bo‘lgan.

Hayvonlar gabul qiladigan oziga ratsionlari tekshirilganida aksariyat
xo‘jaliklarda  kletchatka miqdorining me’yorlardan ortiqchaligi, mavjud
kletchatkaning 44 % paxtani gayta ishlash natijasida olingan ozugalar hisobiga
to‘g‘ri keladi. Paxta sheluxasi va shroti tarkibidagi gossipol polifenolining

ratsiondagi erkin gossipol miqgdori 0,036 % ni tashkil etadi.
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Chunonchi, organizm zaiflashib qolganida ba’zi fiziologik ta’surotlar,
organizmning ekskretlari ham yallig‘lanishga sabab bo‘lishi mumkin. Tuyoq
bo‘g‘im yallig‘lanishining yana bir asosiy sabablaridan biri bakteriyalar,
stafilokokklar, streptokokklar, ichak tayoqchasi va zamburug‘lar turli xildagi
jarohatlanishlar oqibatida organizmga tushib, moslashib, ko‘payib, patologik
jarayonlarni rivojlantiradi.

Yugoridagi kuzatishlardan hamda ilmiy izlanishlarimiz natijalarini tahlil
gilganimizda viloyatimizdagi mahsuldorligi  Yugori bo‘lgan chorvachilikka
ixtisoslashtirilgan qoramollar orasida tuyoq bo‘g‘in kasalligi bilan kasallanish
darajasi yuqoriligi hamda kasallikka chalingan hayvonlar orasida tuyoq bo‘g‘in
kasalliklari rivojlangandan so‘ng organizmga tushgan patogen mekroblar hisobiga
sigirlarda mastit kasalligi, metrit kasalligi, endometrit kasalliklari va bir gancha
shunga uxshash kasallliklar hisobidan hayvonlarni bepushlik ya’ni nasldan qolish
xolatlarini  kelirib chigarmoqda. Shuningdek mahsuldorligi yuqori bo‘lgan
hayvonlarda uchraydigan tuyoq bo‘g‘in kasalliklari bilan kasallangan
hayvonlarning  ko‘pchiligida  kasallikni  keltirib  chigaruvchi  mintagaviy
xususiyatlarga ega bo‘lgan omillarni o‘rganish va tashxis usullarini ishlab chiqish
magsadida qoramollarni saglash va oziglanish sharoitlari, ratsion tahlili, klinik
tekshirishlar yordamida mahsuldorligi yuqori bo‘lgan sigirlarni kasallanish
darajasi, klinik kasal goramollar bosh soni aniglanishi bilan birgalikda klinik
tekshirishlarda hayvonlarning umumiy ahvoli, ishtahasi, tuyoq va bo‘g‘inlarining
holati, tana harorati, pulsi, nafas olishi, ularning tuyoq oralig‘ida hosil bo‘lgan
shishlarning xarakteri, jarohatlangan tuyoq teri asosidagi yiringli jarayonlar, og‘riq
sezish natijalari aniglandi.

Tekshirishlar natijasida ko‘ra tuyoq bo‘g‘in kasalligi turli xildagi jarohatlar
asorati sifatida rivojlanishi ma’lum bo‘ldi. Bundan tashqari tuyoq teri asosining
mexanik jarohatlanishi, tuyoq tovonining shox pardasi emirilishi natijasida yiringli
pododermatitlar kasalligi kasallangan hayvonlarning aksariyatida bo‘g‘inlarning
ham yiringsiz va yiringli yallig‘lanishlari kuzatildi.
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3.4. Tuyoq bo‘g‘in kasalligini davolash usullari.

Tekshirishlar natijasida mahsuldorligi yugori bo‘lgan sigirlarda uchraydigan
tuyoq bo‘g‘in kasalligini uchrash darajasini viloyatimizdagi bir gqancha
qoramolchilikka ixtisoslashgan xo°‘jaliklar misolida tahlil gilgan holda davolash
usullarini Urgut tumanidagi “Mirzoxid Ziyo” fermer xo‘jaligida tajribalarimizni 51
bosh mahsuldorligi yuqori bo‘lgan hayvonlarda amalga oshirdik. Ilmiy tajriba
uchun mahsuldorligi yugori bo‘lgan tuyoq va bo‘g‘in kasalligi bilan kasallangan
450-500 kilogram tirik vaznga ega bo‘lgan 10 bosh hayvon tanlab olinib 2 guruhga
ajratildi. Tanlab olingan hayvonlarning tuyoq va bo‘ginlaridagi turli xildagi
yiringsiz va yiringli uchoglar yagqol namoyon bo‘lib turganligi uchun hamda
tanlangan hayvonlardagi klinik o‘zgarishlar bir biridan farqi umuman yo‘qligini
hisobga olgan holda bir xil sharoitda bir xil ozigalar bilan oziglantirildi.

Tajribagacha va tajriba davomida hayvonlar klinik ko‘rikdan o‘tkazilib
turildi. Tajribadagi mahsuldorligi Yuqori bo‘lgan sigirlarning tuyoq va bo‘g‘in
atrofida kechayotgan yallig‘lanish jaroyonlariga, anamnez ma’lumotlari, tuyoq
bo‘g‘in kasalliklarini umumiy va maxsus tekshirish usulariga tayangan holda
hamda tuyoq teri asosidagi vyiringli uchoqglarda kechayotgan holatlarni
bo‘g‘inlardagi eksudatlarni yig‘ilishiga qarab tuyoq bo‘g‘in kasalligi deb tashxis
go‘yildi.

Olingan xar bir gurux hayvonlari 5 boshdan ajratilib xar bir guruh
hayvonlariga an’anaviy usulga ya’ni ilig suvda 1:1000 kaliy permanganat
eritmasida yuvilib tuyoq va bo‘g‘inlardagi yiringsiz va yiringli eksudatlar
tozalanilib streptamitsin kukuni sintamitsin mazlar qo‘llanilib sterillangan bint
bilan bog‘lab qo‘yildi qo‘shimcha noan’anaviy usul Yyuqori samarali dori
vositalaridan, foydalanilib amalga oshirildi. Ikkala guruh hayvonlaridan
tajribagacha qon namunasi olinib qonning gematologik ko‘rsatgichlari tekshirilib
borildi.

Birinchi tajriba gurux hayvonlariga an’anaviy usulga streptamitsin kukuni

sintamitsin mazi aralashtirilib qo‘llanildi qo‘shimcha ravishda noan’anaviy usulga
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Belarussiyadan keltirigan linkospekt -150 antibiotigi bir kunda bir marotaba 450-
500 kg og‘irlikka 10 ml dan 7-kun davomida muskul orasiga in’eksiya qilindi,
biostimullovchi dori vositasi Butazol-100 dan 20 ml vena gon tomiriga kun ora bir
marotabadan 3 marta yuborildi.

Ikkinchi gurux hayvonlariga an’anaviy usulga oksitetratsiklin mazi
qo‘llanildi hamda Belarussiyadan keltirilgan vetatsef-50 antibiotigi 450-500 kg
og‘irlikka 15 ml dan 7 kun davomida bir marotabadan muskul orasiga in’eksiya
gilindi. Bundan tashgari Butazol-100 dan 20 ml vena gon tomiriga kun ora bir
marotabadan 3 marta yuborildi.

Tadgiqotlar jarayonida hayvonlar klinik tekshiruvdan o‘tkazilib turildi. Har
ikkala gurux hayvonlarida xam kasallangan tuyoq va bo‘g‘inlariga ishlov berilib
bog‘lab quruq joyda ajratilgan xolda saglanildi.

Tadqiqotlar natijasiga ko‘ra birinchi guruh hayvonlari davolashning 4 -
kunida klinik tekshirilganda tuyoqlardagi jarohatlar bitayotganligi lekin
bo‘g‘inlardagi ekssudatlar bo‘lmasada shishlar to‘liq qaytmaganligi kuzatildi.

Ikkinchi gurux hayvonlari davolashning 4 - kunida klinik tekshirilganda
tuyoqlardagi jarohatlar bitishi yaxshi lekin bo‘g‘inlardagi eksudat borligi mahalliy
xarorat saqlanib qolganligi hamda hayvon yotib turishda og‘riq borligi bo‘g‘inlar
bosib ko‘rilganda yiringli eksudat qisman ajratilganligi kuzatildi.

Tajribadagi birinchi guruh hayvonlari tajribaning  7- kunida Klinik
tekshirilganda tuyoq va bo‘g‘inlardagi jarohatlarning bitganligi mahalliy harorat
yo‘qligi hamda bo‘g‘inlarda shishlar bir 0z saqlanib qolganligi kuzatildi.

Tajribadagi 2- guruh hayvonlari 7-kuni klinik tekshirilganda tuyoglaridagi
jarohatlar gisman borligi lekin bo‘g‘inlardagi eksudat hisobiga shishlar saglanib
golinganligi kuzatildi.

Tajribaning 10- kunida birinchi guruh hayvonlariga an’anaviy usulga
streptamitsin kukuni va sintamitsin mazi aralashtirilib qo‘llanilgan hayvonlarga
qo‘shimcha ravishda Belarussiyadan keltirilgan linkospekt -150 antibiotigidan 10

mldan muskul orasiga hamda Butazol-100 preparatidan vena gon tomiriga 20
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mldan qo‘llanilgan tajribadagi hayvonlarning tuyoq bo‘g‘inlaridagi o‘zgarishlar
1jobiy natijasini topganligi yaqqol namoyon bo‘ldi.

Tajribaning 10-kunida ikkinchi guruh hayvonlariga ana’naviy usullarga
qo‘shimcha ravishda Belarussiyadan keltirilgan vetatsef-50 antibiotigi 15 mldan
muskul orasiga hamda Butazol-100 dan 20 ml vena qon tomiriga kun ora bir
marotabadan 3 marta qo‘llanilgan hayvonlar tekshirilganda tuyoqdagi jarohatlar
yaxshilanganligi lekin bo‘g‘inlardagi shishlar to‘liq gaytmaganligi hamda og‘riq
saglanib turganligi kuzatildi. Ikkinchi guruh hayvonlari tajribaning 13 kunida to‘liq
sog‘ayganligi tajriba davomida kuzatib borildi. Tuyoq bo‘g‘in kasalliklarini
davolash va oldini olish usullarini takomillashtirish uchun davolashni samarali
usullaridan foydalanganimiz tajribadagi hayvonlarni sog‘ayishiga qarab o°z

echimini topdi.

3.5. Olingan natijalar taxlili.

Samargand viloyati Urgut tumanidagi “Mirzohit Ziyo” fermer xo‘jaligida
ilmiy tajribalarimizni mahsuldorligi yuqori bo‘lgan sigirlarning tuyoq bo‘g‘in
kasallini davolash uchun ajratilgan 10 bosh kasal hayvonlarda olib borganimizda
qo‘ydagi natijalarga erishildi.

An’anaviy usulga qo‘shimcha ravishda streptomitsin kukuni sintamitsin
mazi aralashtirilib qo‘llanilgan hayvonlarga Belarussiyadan keltirilan linkospekt -
150 antibiotigi bir kunda bir marotaba 450-500 kg og‘irlikka 10 ml dan 7-kun
davomida muskul orasiga in’eksiya qilindi, biostimullovchi dori vositasi Butazol-
100 dan 20 ml vena gon tomiriga kun ora bir marotabadan 3 marta yuborilgan
tajribadagi hayvonlarni tuyoq bo‘g‘in kasalliklari davolashning 10 - kuniga
kelganda o‘z samarasini tajribadagi ikkinchi guruh hayvonlariga an’anaviy usulga
qo‘shimcha oksitetratsiklin mazi qo‘llanilgan hamda Belarussiyadan keltirilgan
vetatsef-50 antibiotigi 450-500 kg og‘irlikka 15 ml dan 7 kun davomida bir

marotabadan muskul orasiga in’eksiya qilingan hamda Butazol-100 biostimulyator
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preparatidan 20 ml vena qon tomiriga kun ora bir marotabadan 3 marta yuborilgan
hayvonlarda tajribaning 13 kuniga kelib tuyoq bo‘g‘in kasalligidagi patologik
uchogqlarni yaxshilanganligi kuzatilgan bo‘lsada lekin davolash samarasi linkospekt
-150 antibiotigida yugori ekanligi bilan ajralib turibdi.

Bundan ko‘rinib turibdiki biz olib borgan ilmiy tajribalarimizdagi davolash
usullarini samaradorligi birinchi tajriba guruhidagi asosiy qo‘llanilgan linkospekt -
150 antibiotigida o‘z samaradorligi davolash muddatini qisqaligi shuningdek
xo‘jalikni iqtisodiy tomonlariga to‘la mos kelishi bilan davolash sxemasini yaxshi

natija berdi deb aytishimiz mumkin.

3.6. Mahsuldorligi yuqori bo‘lgan sigirlarda tuyoq bo‘g‘in kasalligini oldini
olish chora tadbirlari

liImiy kuzatishlarimiz shuni kursatdiki mahsuldoligi yuqori bo‘lgan
sigirlarni  bizning mintagamizga moslashishi hamda ba’zi adabiyotlarda
yozilishicha tuyoq bo‘g‘in kasalliklariga chalingan hayvonlarning aksariyatida
hayvonlarning tuyoqlariga vaqtida ishlov birmaslik hamda hayvonlar saglanadigan
joyning haddan tashqgari namligi va oziglantirish ratsioniga to‘la amal
qilmasligidan kasallikni yil davomida kelib chiqishiga sabab bo‘lmoqda.

Tuyoq bo‘g‘in kasalligini hosil bo‘lishida asosiy omillardan biri
shikastlanishlar natijasi bo‘lib, organizmning rezistentligini pasayishi tuyoq shox
kapsulasida va tuyoq teri asosi surg‘ichsimon gavatining to‘qimalaridagi
yallig‘lanish ~ hisobiga proliferativ  jarayonlarni rivojlanishi, Shuningdek
bo‘g‘inlarni aynigsa oldingi oyoq bo‘g‘inlari hayvonlar tuyoq kasalligi bilan
kasallangan vagqtida turishga harakat gilganda turli xil jarohatlar olishi hisobidan
bu kasallik kelib chiqishiga asosiy sabab bo‘lmoqda.

Bundan tashqari biz tajriba olib borgan ho‘jaliklardagi hayvonlarni
kuzatganimizda asosan mahsuldor sigirlarda uchraydigan tuyogning yiringli va

yiringsiz kasalliklari orqa oyoqlarda ko‘p uchragan bo‘lsa, bo‘g‘in kasalligi bilan
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kasallangan hayvonlarning aksariyatida orga oyoglarga nisbatan oldingi oyoqlari
zararlanishi ko‘pligi bilan ajralib turibdi.

Bizlar olib borgan ilmiy kuzatishlarimiz va kasalllikni kelirib chigaruvchi
sabablarni urgangan holda tuyoq bo‘g‘in kasalliklarini oldini olish uchun qo‘ydagi
chora tadbirlarni amalga oshirish kerak.

1. Qoramollarda uchraydigan yiringsiz va yiringli tuyoq bo‘g‘in
kasalliklariga chalinmasligi uchun xo‘jalikdagi hayvonlarni tuyoqlari vaqtida
to‘g‘ri kesilib shakl berilishi kerak.

2. Mahsuldorligi yugori bo‘lgan sigirlar saqlanadigan joy betonli yoki
panjarali va nosoz poldan bo‘lmasligi lozim. Hayvonlar saqlanadigan joy quruq
hamda pishgan g‘ishtdan gilingan siydigi chiqib ketadigan holatda bo‘lishi kerak.

3.Mahsuldorligi yugori bo‘lgan sigirlarni aksariyatida tuqgqandan keyin
tuyoq bo‘g‘in kasallligi rivojlanishi natijasida yallig‘langan tuyoq teri asosiga
yiring chagiruvchi mikro organizmlar tushishidan bo‘g‘inlarni zararlashiga sabab
bo‘lmoqda. Buning uchun tuyoq va bo‘g‘inlarga zarar etkazadigan turli hildagi
mexanik tasir etuvchi jismlardan hayvonlarni saglash lozim. Bundan tashgani
sigirlar tugganidan keyin sut orgali organizmdagi mikro va makro elementlar
tashgariga chiqib ketishini hisobga olgan holda oziga ratsioniga qo‘shimcha
ravishda mikro va makro elementlari bilan boyitilgan sifatli qo‘shimchalar qo‘shib
berilishi kerak.

4. Bundan tashqari ho‘jaliklarda quyosh nuri tushib turadigan yayratish
maydonlari bo‘lishi bu maydonlar quruq tuproqli bo‘lishi bilan birgalikda begona
jismlardan holi bo‘lishi kerak.

Shuningdek tuyoq bo‘g‘in kasalligini oldini olish uchun hayvonlar
tuyoglariga ishlov berilgandan keyin 3% li farmalinli vanadan o‘tkazib turilishi
ayrim ko‘zga ko‘rinmagan jaroxatlarni rivojlanishini oldi olishda samarali yordam
beradi. Bu usulni kuniga o‘tkazib borilganda kasallikni chiqish darajasini 80-90%
ga kamaytirishga erishish mumkin.
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IV.XULOSALAR

Xulosa o‘rnida shuni takidlashimiz lozimki, Samargand viloyatining ayrim
ho‘jaliklaridagi tuyoq bo‘g‘in kasalliklarini uchrash darajasini fasllar bo‘yicha
tahlil gilganimizda xo‘jaliklardagi jami tekshirilgan 1564 bosh xayvonlardan 661
boshi kasallangan bo‘lib shundan bahor oylarida 294 boshida (18,7%) tashkil
etgan bo‘lsa, yoz faslida 51 boshi (11%) ni, kuz faslida 77 bosh hayvon
kasallangan bo‘lib (19,2%) ni qish faslida esa 108 bosh hayvonda (21,7%) ni va
o‘rtacha 131 bosh kasallangan bo‘lib (20,2%) hayvonlarda tuyoq bo‘g‘in kasalligi
borligi aniglandi.

1.Mahsuldorligi  yuqori  bo‘lgan  sigirlarda  uchraydigan tuyoq
kasalliklarinning ko‘proq orqa oyoqlarning tashqi tuyoqchalarida kuzatilishi qayd
etildigan bo‘lsa, bo‘g‘in kasalliklarini aksariyatini esa oldingi oyoq bo‘g‘inlarida
kuproq uchrashini kuzatdik.

2. Sigirlarda uchraydigan tuyoq bo‘g‘in kasalliklarini ko‘proq tayanch
ogsashi, tuyoqlarning ilgich qismi va devorlarida kuchli og‘riq va aynigsa tuyoq
tovonidagi hamda bo‘g‘inlardagi mahalliy haroratning ko‘tarilishi bilan
xarakterlanadi.

3. Tuyoq bo‘g‘in bilan kasallangan birinchi guruh hayvonlarga an’anaviy
usullarga qo‘shimcha ravishda streptomitsin kukuni sintamitsin ma’zi aralashtirilib
jarohat joyiga qo‘llanildi hamda hayvonlarga Belarussiyadan keltirilan linkospekt -
150 antibiotigi bir kunda bir marotaba 450-500 kg og‘irlikka 10 ml dan 7-kun
davomida muskul orasiga in’eksiya qilindi, biostimullovchi dori vositasi Butazol-
100 dan 20 ml vena qon tomiriga kun ora bir marotabadan jami 3 marta
yuborilgan tajribadagi hayvonlarni tuyoq bo‘g‘in kasalliklari davolashning 4-
kunida patologik uchoqdagi o‘zgarishlar sezilarli bo‘lmasada tajribaning 7-kunida
hayvonlarning ogsashi yo‘qolganligi kuzatilgan bo‘lsa, tajribaning 10 — kunida
hayvonlar erkin harakatlanganligi tuyoq bo‘g‘inlaridagi og‘riglar va oqgsashlar

yo‘qolganligini tajriba davomida kuzatdik.
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Tajribadagi ikkinchi guruh hayvonlariga an’anaviy usulga qo‘shimcha
ravishda oksitetratsiklin ma’zi jarohat joylariga bog‘lab ishlov berilgan bo‘lsa
qo‘shimcha ravishda Belarussiyadan keltirilgan vetatsef-50 antibiotigidan 450-500
kg tirik vaznga 15 ml dan 7 kun davomida bir marotabadan muskul orasiga
in’eksiya qilindi. Shuningdek Butazol-100 bioqo‘zg‘atuvchisidan vena qon
tomiriga 20 ml dan ikki kunda bir marta qo‘llanilgan hayvonlarda ham
davolashning 4- kunida deyarli o‘zgarishlar bo‘lmagan, lekin davolashning 10-
kuniga kelib tuyoq va bo‘g‘indagi patologik jarayonlar yaxshilangan bo‘lsada
bo‘g‘indagi shishlar va hayvondagi oqgsash alomatlari davolashning 13-kuniga
kelib to‘lig‘icha sog‘ayganligi kuzatildi.

Bundan ko‘rinib turibdiki mahsuldorligi yuqgori bo‘lgan hayvonlarda
uchraydigan tuyoq bo‘g‘in kasalliklarini samarali davolash uchun linkospekt -150
antibiotigidan tajribadagi birinchi gurux hayvonlarida davolash muddati 10- kunda
tajribadagi ikkinchi guruh hayvonlariga nisbatan o‘z samarasini berganligi yaqqol

namoyon bo‘ldi.
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V. AMALIY TAVSIYALAR.

Bizni ilmiy izlanishlarimiz Shuni kursatdiki, chetdan keltirilgan mahsuldorligi
yugori bo‘lgan hayvonlarda uchraydigan tuyoq bo‘g‘in kasalligi bilan kasallangan
hayvonlarni aksariyatida, kunlik sut berish miqgdorini keskin kamayib ketishi
hisobiga xo‘jalikka katta iqtisodiy zarar keltirmoqda. Bu esa aholini sifatli gusht va
sut mahsulotlariga bo‘lgan extiyojini oshishiga olib keladi. Yuqoridagi ilmiy
izlanishlarimizdan ko‘rinib turibdiki, mahsuldorligi Yuqori bo‘lgan hayvonlarni
to‘g‘ri parvarishlashni tashkil etishda samarali usulllarni amaliyotga joriy etish
orqali xo‘jaliklarda uchrayotgan tuyoq bo‘g‘in kasalliklarini oldini olish mumkin.

Yugoridagi ilmiy tajribalarimizdan kelib chigqan xolda qo‘ydagilarni tavsiya
gilamiz:

Birinchidan xayvonlar saglanadigan fermalarni oziqa ratsioniga qo‘shimcha
ravishda mikro va makro elementlar bilan boyitish lozimligini.

Ikkinchidan mahsuldorligi yuqori bo‘lgan hayvonlarni tuyoqlariga vaqtida
ishlov berishlarini ya’ni tuyoqlarni kesish tehnikasaga rioya qilgan xolatda
tuyoqlarga zarar etkazmasdan kesish tufayli hayvonlarni bo‘g‘inlariga zarar
etishini oldi olinishga erishish mumkin.

Uchunchidan hayvonlar kunlik sog‘ishga kirgizilishi oldidan va sog‘ishdan
chiqarilishi vaqtida kirish chiqish yo‘laklariga 3% li farmalinli eritmalar solingan
vannalardan olib o‘tilishi tavsiya etiladi.

To‘rtinchidan hayvonlarni yayratish maydonlariga quyosh nurlari tushadigan
xolatda bo‘lishi va begona yot jismlardan holi bo‘lgan tuproqli maydonda bir
necha bor yayratilishi tuyoq bo‘g‘in kasalligini oldini olishga katta yordam beradi.

Bundan tashqari tuyoq bo‘g‘in kasalligini davolashda linkospekt -150
antibiotigini qo‘llab davolagan sxemamizdan foydalanib davolaganda kasallikni 10
kunda bartaraf etishini hisobga olgan holda yaxshi samara berishini tavsiya

gilamiz.
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VI1.Veterinariya ishini tashkil etish va uning igtisodi.

Respublikamizning iqgtisodiy va ijtimoiy hayotida bozorli igtisodiyotga
o‘tish sharoitida amalga oshirilayotgan barcha islohotlarning asosiy maqsadi
mavjud imkoniyatlar va intellektual salohiyatni safarbar etib, gishloq xo‘jaligida,
xususan chorvachilikda mahsulotga xom-ashyo ishlab chiqgarish sur’atini
oshirishda, hayvonlarning salomatligi va Davlatimiz hududining epizootik
sog‘lomligini ta’minlashda yuqgori malakali va igtisodiy samara beruvchi
veterinariya xizmatini tashkil etish hamda amalga oshirish muhim ahamiyat kasb
etadi.

Bu dolzarb vazifalarni bajarish va ezgu magsadlarga erishishda
"Veterinariya ishini tashkillashtirish va uning iqtisodi" fanining ham o‘z ulushi
bo‘lajak, chunki bu fan veinariyaning barcha kasbiy ilmlari hamda fan va amaliyoti
yutuglarini umumlashtirgan bo‘lib, chorva mollari va parrandalarning bosh sonini
ko‘paytirish, ularning mahsuldorligini  oshirish, barcha hayvonlarning
sog‘lomligini muhofaza qilish, yugqumli va yuqumsiz kasalliklarni oldini olish,
davolash hamda qarshi kurashishda amaliy tashkilotchilik xizmatini ko‘rsatadi.
Ayni paytda xalq xo‘jaligining iqtisodiyotida, ijtimoiy hayotda va mudofaa
xizmatida muhim ahamiyat kasb etadi.

Hozirgi davrda veterinariya xizmati - bu davlat tashkilotlari, gishlog
xo‘jalik korxonalari va jamoat muassasalarining hamkorlikdagi tadbiriy choralari
bo‘lib, chorva mollari, parrandalar va boshqa hayvonlarni kasallanishdan saqglash,
davolash, chorva mollarining maxsuldorligi va mahsulot sifatini oshirish, shu
jumladan insoniyatni hayvon va odamlar uchun umumiy bo‘lgan kasalliklardan
saglash kabi doir va mas’uliyatli, ayni paytda sharafli vazifalarni o‘z zimmasiga
oladi.

Veterinariya xizmati - davlatimiz qishloq xo‘jalik majmuining asosiy
sohalaridan biri bo‘lib xalq xo‘jaligining qo‘yidagi tarmogqlari bilan xam uzviy

bog‘langan:
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1) Chorvachilik (shu jumladan: parrandachilik, baligchilik, mo‘ynachilik,
asalarichilik va hokazo);

2) Chorvachilik mahsuloti va xom ashyolarini gayta ishlovchi sanoat
korxonalari (go‘sht va sut kombinatlari, konservalar ishlab chigaradigan
korxonalar, mahsulot muzlatkichlari, teri va junni qayta ishlash zavodlari,
utilzavodlar);

3) Transport (temir yul, avtomobil, suv va havo) - chorva mollari va ularning
mahsulotlarini tashiydigan;

4) Savdo-chorva mollari va ularning mahsulotlarini sotish tarmoglari.
Bundan tashgari veterinariya tadbiriy choralari - ozig-ovqgat, bozorlar va boshga
sanoat tarmoglarida, chorva mollari va ularning mahsulotlarini import va eksport
qilishda ham o‘tkaziladi.

Chorvachilik va parrandachilikda amalga oshirilishi zarur bo‘lgan barcha
veterinariya tadbirlarini rejali ravishda bir paytning o‘zida tashkillashtirilishi
hamda moddiy-moliyaviy ta’minlanishi muhim ahamiyat kasb etadi. Buning
uchun barcha veterinariya xizmati mutaxassislari (davlat, idoraviy, xususiy) o‘z
ish o‘rinlarida doimiy tarzda veterinariya tadbirlarining rejasini tuzishi hamda
okilona tashkil etib, ijrosini ta’minlashlari talab etiladi. Bu esa turli yugumli
kasalliklarni oldini olish va davolash hamda tugatishda muhim ahamiyatga ega.

Veterinariya tadbirlari qo‘yidagi 4-ta guruxga bulinadi:

1. Tashkiliy xo‘jalik tadbirlari

2. Profilaktik tadbirlari

3. Veterinariya-sanitariya tadbirlari

4. Davolash tadbirlari

Ushbu tadbirlarni xo‘jalik veterinariya mutaxassislari amalga oshiradilar.
Davlat veterinariya mutaxassislari esa tadbirlarning o‘tkazilishini nazorat qiladi va
ko‘maklashadi. Umumiy profilaktik tadbirlar xo‘jalik va zootexnikaviy tadbirlar
bilan chambarchas bog‘lik bo‘ladi. Chunki bu tadbirlarni amalga oshirish

natijasida mol saqlanadigan fermalarning tozaligini, sifatli va sog‘lom chorva
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mahsulotlari, mollarning zaharlanishi, yugumli va yuqumsiz kasalliklar bilan
zararlanishni oldini olishini ishlab chiqgarish ta’minlanadi.
Umumiy profilaktik tadbirlarga qo‘yidagilar kiradi:

1. Molxonalarni mexanik tozalash

2. Molxona atrofini go‘ng va har xil chikindilardan tozalash Veterinariya
statistikasining ma’lumotlari Shuni ko‘rsatdiki, kasallangan hayvonlarning
umumiy sonini 80%-dan ko‘prog‘i yuqumsiz kasalliklarga to‘g‘ri kelib, asosan
hayvonlarni oziglantirishning buzilishi va ularni qonigarsiz saglash natijasida
kelib chigadi va chorvachilik tarmog‘iga katta iqtisodiy zarar keltiradi.

Ma’lumki, tashkiliy xo‘jalik va davolash, oldini olish choralari, fermalarda
veterinariya-sanitariya madaniyatini kuchaytirish, umumiy oldini olish
vositalaridan foydalanish, kasal hayvonlarni davolash usullari va ilg‘orlarning
tajribalarini joriy qilish evaziga chorva mollarining yuqumsiz kasalliklar bilan
kasallanishi va o‘lishining kamayishi ta’minlanadi.

Qishlog xo‘jalik hayvonlarining yuqumsiz kasalliklar bilan kasallanishini
kamaytirish - bu chorvachilik mahsulotlarini ishlab chikarishning o‘sishi va uning

rentabelligining ortishiga imkon yaratish demakdir.
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VII. Mexnat faoliyati xavfsizligi va fugarolar mudofaasi .

Chorva mollarining mahsuldorligini oshirish, ularning sog‘lig‘ini yaxshilash,
em-xashak tayyorlash va veterinariya xizmatini ko‘rsatish chorvadorlarning asosiy
vazifalaridan biridir. Bu masalalarning muvaffagiyatli hal etshshshi keng
targaladigan kasalliklarga garshi o‘z vaqtida profilaktika chora-tadbirlarni
o‘tkazish, hayvonlarni yaxshi parvarishlashga va boqishga bog‘liqdir. Shuning
uchun chorva mollari bogilayotganda gigiena va mehnat xavfsizligiga rioya qilish,
Shuningdek diagnostika, davolash yoki profilaktika ishlarini olib borishda ularni
harakatsizlantirib (fiksatsiya) qo‘yish alohida ahamiyatga ega. Chorva mollarini
parvarishlaganda elementar xavfsizlik choralariga rioya qilinmasa xizmat
ko‘rsatuvchi chorvador va hayvonlar jarohatlanishga sabab bo‘ladi. Shuningdek
zoogigiena va shaxsiy gigiena qoidalariga rioya gilmaslik yoki uni bilmaslik
Kishilarni va hayvonlarni kasallanishga olib keladi. Texnika xavfsizligi va ishlab
chiqarish sanitariyasi ishlarini tashkil etish, boshqgarish va javobgarlik xo‘jalik
rahbarlariga, shuniigdek tarmoq bo‘yicha hamma amaliy ishlarni bajarish bosh
zoomuxandis va bosh veterinariya shifokoriga yuklanadi. Qoidaga muvofiq 18
Yoshga to‘lmagan va homilador ayollarni ayg‘ir otlarga, erkak cho‘chgalar va
bugalarga xizmat ko‘rsatishi gatiy man etshtadi. Qolgan chorva mollarga xizmat
ko‘rsatishga, tibbiyot ko‘rigidan o‘tgan va kasaba uyushmasi qo‘mitasining ruxsati
bo‘lgan, 16 yoshga to‘lgan o‘smirlar qo‘yiladi. Ferma yoki molxonada chorvador
va zoovetmutaxassislardan boshga shaxslar bo‘lishi mumkin emas. Asov mollar
boqiladigan kataklar yonidan o‘tishda ulardan ehtiyot bo‘lishlik to‘g‘risida
ogohlantiruvchi (ehiyot bo‘ling, buqa, sigir suzadi, ot tepadi, tishlaydi va boshq.)
yozuvlar ilib qo‘yiladi. Hayvonlar bilan har doim sekin va erkalash muomalasida
bo‘lmoq kerak.

Hayvonlar bog‘lab boqilganda bog‘lagich (zanjir, arqon va boshq)
mustahkam bo‘lishi, bog‘laganda sigir bo‘ynini sigmasligi kerak. Veterinar
ko‘rsatmalariga ko‘ra suzadigan sigirlarning shoxlari olib tashlanadi. Sigir
sog‘layotganda dumi oyog‘iga bog‘lab qo‘yiladi. Sut sog‘uvchilarning shaxsiy

58



o‘rindiglari qulay va mustahkam bo‘lishi lozim. Buzoqlar guruhli usul bilan
emizilganda yuvosh sog‘in sigirlardan foydalanish kerak.

Bugalar boquvchi va atrofdagilarga xavf tug‘dirmasligi zarur. Molbogar shu
sohada o‘qigan va xavfsizlik qoidalari bo‘yicha attestatsiyadan o‘tgan bo‘lishi
kerak. Attestatsiyani xo‘jalik raxbarining buyrug‘i bilan tuzilgan komissiya
o‘tkazadi. Buqga boqiladigan qo‘ralarning balandligi 1,5 m dan kam bo‘lmagan
metall qo‘ra bilan o‘ralgan bo‘lishi lozim. Buqalar ikkita zanjir bilan bo‘ynidan
ikki tomonga bog‘lanadi. Ularni burnidagi halgasidan bog‘lash man etish kerak.
Bugalar burun halqasiga ulangan no‘xtada, uzunligi 2 m kaltak bilan o‘tlatiladi.
Bunday moslama buqgani to‘satdan tashlanganda harakatini cheklashini
ta’minlaydi.

Bugalarni sigirlar bilan birga o‘tlatish mumkin emas. Buqalardan urug® olish
uchun maxsus stanoklardan foydalanishadi, bu esa atrofdagilar uchun xavfsizlik
sharoitini yaratadi.

Erkak cho‘chqalarga xizmat ko‘rsatishda juda ehtiyotkor bo‘lish zarur. Ular
maxsus cho‘chqaxonalarda yoki alohida kataklarda boqiladi. Kataklar orasidagi
qo‘ra temirdan yasalgan bo‘lib, balandligi 1,4 m dan iborat. Erkak cho‘chqalar
gochirish yoshiga etganda qoziq tishlarining o‘sishiga qarab arralab tashlanib,
egovda silliglab qo‘yiladi. Erkak cho‘chqalar saglanadigan kataklardagi oxurlar va
sug‘orgichlar shunday joylashgan bo‘lishi kerakki, cho‘chqaboqgar emni va suvni
katakka kirmay, yo‘lakdan solib ketadigan bo‘lsin.

Kataklar hayvonlar bo‘lmagan vaqtda tozalanadi. Urchish vaqtida bezovta
bo‘layotgan erkak cho‘chqalarga ta’sir ko‘rsatish magsadida cho‘chqaboqar yonida
suvli chelak bo‘lishi zarur. Hayvonlarga xizmat ko‘rsatish uchun kerak bo‘lgan
vositalar, albatta, shaxsan ma’lum bir ishchiga biriktirilgan bo‘lishi lozim.

Fermalarning eshiklari yaxshi yopiladigan va ular turgan kataklar ozoda
bo‘lishi kerak. Hayvonlarga xizmat ko‘rsatayotganda charm yoki qavilgan
qo‘lqoplardan foydalaniladi. Ferma ichkarisidagi hayvonlarni bir joydan ikkinchi

joyga ko‘chirish uchun maxsus yashiklar va qafaslar bo‘ladi, ulardan bo‘shagandan
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so‘ng molxona veterinarning topshirig‘i bo‘yicha dezinfeksiya qilinadi. Hayvonlar
vagonlarda, samolyotlarda va kemalarda tashilganda gafaslar bir necha gavat qilib
devor tomonga joylashtiriladi.

Hayvonlar maxsus ajratilgan xonalarda, ma’lum shaxslar tomonidan
so‘yiladi. Kushxona ventilyasiya, ilgichlar, stellajlar, stollar, yakka qo‘yiladigan
stanoklar bilan jihozlangan bo‘lishi kerak, SHu bilan bir gatorda etkazib beruvchi
va silkituvchi barabanlar, dezvositalar, so‘yilgan hayvonning nimtalangan go‘shti
uchun yashchiklar xam mavjud bo‘ladi. Kushxonada terilarga ishlov berish
qat’iyan man etiladi.

Yirik shoxli mollar bir joydan ikkinchi joyga haydab o‘tilganda ko‘pincha
jarohatlanadi. Shuning uchun oldindan profilaktika choralari ko‘rish kerak. Bu
choralar kuyidagilardan iborat podalarni jinsiga, yoshiga, nimjon, baquvvatligiga,
mahsuldorligiga va bo‘rozligiga ko‘ra maxsus guruhlarga ajratiladi. Podadagi
mollar boshi 150 tadan ortmasligi, ular kuniga 15 km dan uzoq yurmasligi kerak.

Kunduzi chorva mollariga bir necha marta dam beriladi.
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Hayvonlarda tuyoogq b’o’gin kasalliklarini keltirib

chigaruvchi sabablar.
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vonlar.
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Tuyoq b’o’gin kasalligi bilan kasallangan ha

’ 3
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Kasallikni davolash jarayoni
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X. UIHTEPHET MABJYMOTJIAPH
BBenenne aucceprarcuu

ArpornpoMbsIIUIeHHBI KOoMIUIEKC PecnyOnuku bamkoproctan 3aHuMaet
onHO u3 Bemymmx MecT B Poccuiickoit @eneparcun. [lo o6beMy mponsBoacTBa
BAJIOBOM MPOAYKCUHU CEIICKOTO XO3SCTBa peciyOyinKa BXOJIUT B ISATEPKY cpeau 89
cyobekToB Poccuiickoil ¢eneparcum M 3aHMMaeT MEPBOE MECTO B YPAJICKOM
pEruoHe.

IIpnopHTETHBIM HANpaBICHUEM pPa3BUTHs OTpaciied XUBOTHOBOJCTBA B
PecnyOnuke  bamkoproctaH — sBIs€TCS  JOBEACHHWE NPOU3BOACTBA  TaKHUX
BOKHEHIIUX NPOAYKTOB IHTAHHWA KaK MOJIOKO, MsCO, fiica J0 YPOBHS HX
noTpedeHus], MPEAYCMOTPEHHOTO MEAUTCUHCKUMHU HOPMAaMH.

CnoxuBmiasica B Hacrosamee Bpems B AlIK pecnyOnuku curyarcus
00yCJIaBIMBAET HEOOXOJUMOCT MPUHCUIIUAIIHO HOBBIX TEOPETHYECKUX IMOAXOIO0B
st 3Q(HEKTUBHON JEATETHOCTH 3TUX MPEANPUATHI 00ECNEeUMBAIOIIUX MPUPOCT
IIPOU3BOJICTBA MPOAYKCUU KMBOTHOBOACTBA. (OIHAKO BBICOKME IIOKAa3aTeNN
IPUPOCTA MPOYKCUU MOTYT OBIT JOCTUTHYTHI IPex/ie 3a cHeT nHTeHCHu(pHUKaTCuu,
COBEPUICHCTBOBAHUS  TEXHOJIOTMM  IIPOM3BOJCTBA, a  TaKXke  IIepeBoja
YKUBOTHOBOJICTBA HAa NMPUHCUIIMAIHO HOBBIE MPOTPECCUBHBIE (POPMBI pabOTHI, B
TOM yucie 3¢ (HEeKTUBHOE BETEpUHAPHOE 00CTYKMBAaHUE )KUBOTHOBOCTBA.

3aJIOrOM YCHEUIHOTO pEIIEHUs CTOSALMX Mepel KUBOTHOBOJICTBOM U
BETCPUHAPHOW ITPAKTUKOW 3a1ad, Hapsay C IOBBILIEHUEM NPOLYKTUBHOCTH
MOJIOYHOI'O M MSCHOTO CKOTOBOZCTBA, MAJIHEHIIUM YBEIMYEHUEM IIOIOJIOBA U
yIy4IIEHUEM YCIOBUI COJEp)KaHUs M KOPMJICHMs SIBISIOTCS pa3paboTka Hu
COBEpIICHCTBOBAHUE TEXHOJOTUM MPO(YUIAKTUKA M JIeYeHUs 3a0oJeBaHUi
KUBOTHBIX. DTO NPHOOpETaeT Ba)KHOE 3HAYEHHE MPU WHTEHCHBHOM PAa3BUTUU
IIPOMBIIJIEHHOTO ~ KMBOTHOBOJCTBA, OCHOBHBIMM  IIPUHCHIIAMU  KOTOPOTO
ABJISIIOTCS,, MAKCUMAJIHOE MCIIOJI30BAHHUE IPOU3BOACTBEHHBIX KMBOTHOBOIYECKHUX
MOMEIICHHUI, KPYIJIOroJIMYyHOE OE3BBITYJIHOE COJEp)KaHHE, KOHCEHTPATHBIM THM
KOPMJICHMSI WJIM MCIOJI30BaHME B KadyecTBE 0a30BbIX KOPMOB OTXOOB
MPOU3BOJICTBA CIMPTA U caxapa - HaTOKH, OapAbl U KoMa.

OnHako,  BHEAPEHUE  BBICOKOMEXAHU3MPOBAHHBIX  MPOMBIIUICHHBIX
TEXHOJIOTUA B >KMBOTHOBOJCTBO, IPU HAJIWYUHU PA3JIMYHBIX KOHCTPYKTHBHBIX
HEJOCTAaTKOB IPU IPOEKTUPOBAHUM U  CTPOMUTEJICTBE IKUBOTHOBOIUYECKHX
NOMEIICHNI, YBEIMYMBAECT KOJUYECTBO TPaBM, MPHUBOJUT K CTPECCOBBIM
CUTyaTCUsIM U oO0mieMy AucKoM@popTy. UTO B KOHEYHOM HTOre MNPUBOAMUT K
CHIW)KEHUIO PE3UCTEHTHOCTH OpraHu3Ma M 3HAYUTEIHO OTpa)kaeTcs Ha

MMpOaAOJIZKUTCIIHOCTH XO03SIMCTBEHHOTO HCIIOJI30OBaHUA ZKHNBOTHBIX. B
JKUBOTHOBOAYCCKHMX KOMINICKCAX KaK OTKOPMOYHBIX, TaK W MOJIOYHBIX IIpHU
HapylmcHU 300Ir'MTrHCHHUYCCKUX YCJ'IOBI/Iﬁ COACPIKaHHUA - ITOBBIIIICHHAsL

3ara30BaHHOCT M BJIAKHOCT, OOMJIHBIN TUAPOCMBIB; KOPMIJICHHUS] U HEAOCTATKE WITU
OTCYTCTBMM MOTCHOHA 3HAQYUTEIHO YBEJIMYWIOC KOJUYECTBO OOJIE3HEN B 00JaCTH
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KOHEYHOCTEH, Cpeld KOTOpPhIX HamOoJiee 4acTo OTMeYaroTcs 0oJie3HH B 00JacTH
najceB. Hambomnee dacToil matojoruii B 3TOW 00JIaCTH SIBIISIOTCS PaHBI, SI3BHI,
J€PMATUTBI, TTOJ0 JAepMaTUThl. KOTOpbIEe SABISIOTCS MYyCKOBBIM MEXAHU3MOM JIJIsi
Oonee TSKENBIX, YaCTO HEOOpAaTUMBIX MPOTCECCOB - abcceccoB, (IIETMOH,
apTPUTOB, TEHJICHUTOB, TEHJIOBATMHUTOB, HEKPO3y U KapHecy KOCTEH MajCceB,
AKCYHTYJISICUU KONBITHOTO pora, PUOPO3HBIM U 0CCU(DUTCUPYIOLTUM MPOTCECCAM.
Pa3BuTHe Takux MPOTCECCOB, YACTO MPUHUMAIOIINX MACCOBBIN XapaKTep, HAHOCUT
3HAQUUTENHBIM SKOHOMUYECKHI XO35AWCTBaM, KOTOPBIM claraercs U3 MOTep
MPOYKTUBHOCTH, MPEKICBPEMEHHON BHIOPAKOBKH, 3aTpaT HA JICUCHUE, a Y KOPOB
U HapyuieHue (yHKCUU BOCIIPOU3BOICTBA.

Takum oOpa3zoMm, MpeAynpeXIACHUEe U JHUKBUAATCUS OPTONEANYECKOU
NATOJIOTUM  SABJISIETCS.  OJHOM W3  BaXXHEWMIIMX  BETEPUHAPHBIX  MpOoOJIEM
COBPEMEHHOTO0  >KMBOTHOBOJCTBa. (OO0 95TOM  CBHJETEICTBYET  CO3JaHUE
MexyHapoIHOTO COBETa MO 3a00JICBAaHUSAM MAJICEB Y JKUBOTHBIX. AKTYaJTHOCT
ATON TPOOJEMBbI JOKa3bIBAE€T MEPUOJAMYECKOE TMpoBeJecHne MeXIyHapOaHbIX
KOHTPECCOB U CUMIIO3UYMOB, CIIETCHUATTHO MOCBSIIEHHBIX BOMPOCAM JIUKBUIATCUU
0oJie3HEH MajaceB y KPYIHOIO pOraToro CKoTa.

bouiioit Bkiaa B U3y4eHUE OPTOINEANYECKON MATOJIOTHU KPYITHOTO POTaTOro
CKOTa, pa3pabOTKy METOJIOB UX MpO(MIAKTUKU U JieueHusi BHecau COBETCKUE U
Poccniickne yuensie: bopucesnu B.b., bopucos M.C., bpatroxa C.U., bypaentok
A.®., Bepemeii 3.11., anuceeB A.H., actotun A.B., 3axapos B.W., Kanamuuxk 1.A.,
Ky3uercoB I'.C., JlunoceB W.II., JlykbsaHoBckuii B.A., Marna W.M., MarBees
B.A., Huxano-poB B.A., Octposckuii H.C., ITanko W.C., Ilnaxotun M.B.,
CemenoB b.C., Ilakypo M.II, IllakanoBK.M. u nap. OmgnHako, B yCHOBUSX
MPOMBIIIUICHHOTO  BEACHUS JKUBOTHOBOJICTBA OOJIE3HH JHUCTAIHOTO OT/elNa
KOHEUHOCTEW MPOJOJDKAIOT 3aHUMAT 3HAYUTEIIHOE MECTO CpEd He3apa3HbIX
00JIe3HEH )KUBOTHBIX.

IlepeBo >KMBOTHOBOJACTBA HAa WHAYCTPUAIHYIO OCHOBY 3HAUYUTEIIHO
U3MEHUJT OMOTEXHOJOTHYECKHUE TMapaMeTpbl COJACpP)KAaHUS, KOPMJICHUS U
AKCIUTYaTaTCHUM KUBOTHBIX. ODTO BBI3BAJIO TMOSIBJICHUE HOBBIX AITHOJIOTMYECKHUX
(GakTOpOB,  CIMOCOOCTBYIOIIMX  Pa3BUTUIO  OPTOINEIWYECKOM  MaTOJIOTHH,
SBJISIIOIICHCS. CJIECTBUEM HE TOJKO PAa3jIMYHOTO TpaBMAaTH3Ma, HO U MHOTHX
JPYTUX TPUYUH  TMPOU3BOACTBEHHO-TEXHOJIOTUUYECKOTO, JKOJOTHMYECKOTO U
OpPraHU3aTCUOHHOIO XapakKTepa.

ConepxaHue >KMBOTHBIX B IPOMBIIIJIEHHBIX OTKOPMOYHBIX M MOJIOYHBIX
KOMILUIEKCaX B YCIIOBUSIX TMIOJMHAMUU U MPHU OTCYTCTBHM MOTCHUOHA MPUBOAUT K
HapYIIEHUIO KPOBO- U TMMGpOoOoOpaIieHus B 00J1aCTH MaJICEB, YTO COMPOBOXKIACTCS
pa3BUTHEM THUIIEPKEPaTO30B, JedopMaTCUSIMU  KOMBITETC, 3a00JeBaHUSIMU
CYXOXHUJTHO-CBS30YHOT'O ~ammapara, BOCIHAJICHHEM OCHOBBI KOXH KOIIBITETC,
S3BEHHBIMU TIOPXEHUSMH B O0JaCTH BEHYMKAa M KOXH MEXKIIAJICEBOTO CBOJA.
OcnoXHeHUsT TEPBUYHBIX TMOPAXEHUW, 4YTO, TNPEXKAE BCEro, CBA3AHO C
HECBOCBPEMEHHOW JMArHOCTUKOMW, JIEYEHHEM U YCTpAaHEHUEM MPUYUMHHBIX
(hakTOpOB, MPUBOJUT K TSKEIBIM, YaCTO HEOOPATUMBIM THOWHO-HEKPOTUYECKUM
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nporceccaM. B cBsi3u ¢ 3TMM BaXHO€ 3HA4Y€HUE MpUOOpeTaeT JajaHewas
pa3paboTKa METOI0OB TMCIAHCEPU3ATCUN U KOMIUIEKCA JIeYeOHO-AMarHOCTUYECKUX
MEpONpPUATHNA, HAINpPaBICHHBIX HA CBOEBPEMEHHOE BBISBICHUE M OKa3aHUE
CPOYHBIX  JICUCOHO-IPOUIAKTHUYECKHX  MEPONPUATHNA  MPU  BBISIBISIEMOMN
NaTOJIOTMH B OOJIACTH MAJICEB Y >KMBOTHBIX. Bce BBIIIE M3II0KEHHOE MOCITYKHIIO
OCHOBAHMEM JIJIsl ONPEJEIEHUS CEJIM HALLErO NCCIEAOBAHMS.

Cen uccnenoBanus:

N3yuutr oOCHOBHBIE (DaKTOpPBl ITHONATOIEHE3a THOMHO-HEKPOTUYECKUX
NOpaXEHUH B 00JIACTH MAJCEB y KPYIHOI'O POraToro CKOTa M pazpadoTar Hay4HO-
00OCHOBaHHBIN KOMIUIEKCHBIA METOJT UX JUArHOCTUKH, JICUEHUS U IPOPUIAKTHKY.
3aauu UCCIEI0OBAHHUSA:

1. I3y4yuT 4acToTy U XapakTep paclpoCTpaHEHUs] XUPYPIUUECKUX O0JIe3HEN
B 00JIaCTH MaJCEB Y KPYITHOTO pOraToro CKora.

2. M3yuuT 3aKOHOMEPHOCTH CTPYKTYPHOW IE€PECTPOMKHA COEIUHUTEITHOU
TKaHU MPU HEKPOTHUYECKUX IpOTceccax B 00JIaCTU Majca M HUX pPEreHepaTCuu:
KJIETOK, BOJIOKHUCTBIX CTPYKTYP, BHEKJIETOYHOTO MaTPHUKCA.

3. W3y4uT pon OpTONEOUYECKON OuCIaHCcepu3aTcuu, 3¢ 3P(HEKTUBHOCT B
KOMILJIEKCE JIe4eOHO-NPO(UIAKTUYECKUX MEPONPUATUN MpU 3a00JEBAHUIX B
00JIaCTH MaJICEB Y KPYITHOT'O pOraToro CKoTa.

4. PazpabotaT cucTeMy = KOMIUIEKCHOM  JMAarHOCTUKW  HaumOoliee
pacnpocTpaHEeHHBIX 3a00J1€BaHU B 00J1aCTH MaJICEB.

5. Pa3pabotar KOMIUIEKCHYIO cUCTEMY NPO(UIAKTUKUA U JIEUEHUS] THOWHO-
HEKPOTUYECKUX MTPOTCECCOB B 00JIACTU MAJICEB Y KPYIHOI'O POraToro CKOTa.

6. [IpencraBut npuemiieMyo Kiaccupukarcuio 0ojie3HEl B 001aCTH MajCceB
y KPYITHOI'O pOraTtoro CKoTa.

Hayunas HoBU3Ha.

[IpeacraBnena coOCTBEHHass KJIACCU(DPUKATCUSI THOMHO-HEKPOTUYECKUX
POTCECCOB B OO0JAacTH TMajCceB Yy KPYHHOrO pOraroro CKOTa M CHUCTEMa
KOMIUIEKCHOM OPTOIEANYECKOW JUCIIAHCEPU3aTCHuU. BrnepBble Ha OCHOBaHUU
KOMILJIEKCHBIX ~MHOTOIUIAHOBBIX ~HCCIEAOBAaHUN TMPU SKCIEPUMEHTATHON U
CIIOHTAaHHOU MAaTOJIOTHH U3YYEHBI KJIIMHUKO-MOP(OJIOTHUECKHE U
YITPACTPYKTYPHBIE XApAKTEPUCTUKU COCTOSIHUSI KJIETOYHBIX DJIEMEHTOB H
BOJIOKHUCTBIX ~CTPYKTYpP CHCTEMbI COEIWHUTEIHOM TKaHM B IpoTCEcce
BO3HMKHOBEHUS, TEUCHHSI U 3aKUBJICHUS T'HOWHO-HEKPOTHYECKUX IMOPAKEHHUN B
o0nacTi MajceB Yy KPYMHOIO pOraToro CKOTa. OKCIEPUMEHTAJIHO J0Ka3aHo
BJIMSHUAE YaCTOThl M XapaKTepa paclIpOCTPAHEHHOCTH THONHO-HEKPOTHUYECKHUX
IPOTCECCOB B 0OJAcTH MaJiceB y KPYMHOIO pOraToro CKOTa Ha IOKa3aTelu
IPOBOJAMMOIO KOMILIEKCa JIeYeOHO-NPOPMIAKTHUECKUX U OPTONEIMYECKHUX
MEPONPUATHA B MPOMBIIUIEHHBIX >XUBOTHOBOJYECKUX KOMIUIEKCax. BpIsSBIEHO
BJIUSIHUE MHUPUMUJMHOBBIX MPOU3BOJHBIX - Ma3u JieBoMekod u MAOII-rean Ha
3a)KUBJICHUE PaH U SI3BEHHBIX MPOTCECCOB B 00JIACTHU MAJICEB Y KPYITHOTO POTraToro
CKOTa U OIpPEACNICHO COCTOsIHME W IuddepeHcuarcusi KIETOYHBIX 3JIEMEHTOB U
BOJIOKHUCTBIX CTPYKTYP B MPOTCECCE 3aKUBIICHUS.
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HayuHo-nipakTuyeckoe 3HayeHue padoThl.

[IpencraBienHasi cucTeMa KOMIUIEKCHOM JUCIAHCEPU3ATCUM TO3BOJISET
CBOCBPEMEHHO BBISBUT OOJIHBIX JKHBOTHBIX, HA3HAYUT JICUCHHE, YCTAHOBUT
MPUYUHBL 3a00J€BaeMOCTH, pa3paboTaT MepompusTHS 10 TpOoPHUIaAKTHKE U
CHI)KCHHUIO 3a0ojieBaHMid B OOJACTH TAJCEB B CEJIOM IO CTaAy M CHHU3UT
HAKOHOMMYECKHUE MOTEPHU B MPOAYKTUBHOM KMBOTHOBOJICTBE.

[Iponenannas paboTa SIBISETCS YaCTIO KOMIUIEKCHOW TOCYIapCTBEHHOM
Hay4YHO-TEXHHYECKON CEJIEBOM MporpaMmbl bBamKkWpcKkoro HAy4yHOro CEHTpa
PACXH u AH Pb mna 2002-2005 rr. (momep I'ocpeructparcum 11.6.1.
«/Inarnoctuka, npoduiakThKa 1 Tepanus 00JIe3HEN )KUBOTHBIX).

OCHOBHBI€ MTOJIOKEHUSI BBIHOCHUMBI HA 3a1IUTY:

-JIlnarnocruueckas cenecooopa3HoCT M3YyUYCHUS 0CcOOEHHOCTEM
YITPACTPYKTYPHBIX M3MEHEHHUM B 00JIACTU TAJICEB y KPYMHOTO POraToro CKOoTa
MIPU THOMHO-HEKPOTUYECKUX MPOTCECCaX.

-BnusHre NUPUMUAMHOBBIX TMPOM3BOAHBIX HA CBETOONTUYECKUE U
YATPACTPYKTYPHBIEC TOKA3aTEIN TPAHYJSICMOHHON TKAaHU TPHU 3aKUBJICHUU paH U
SI3BEHHBIX MMPOTCECCOB B 00JIaCTH MAJICEB.

-KoMruiekcHas opronegudeckas JUCIaHCepUu3aTCus U J1e4eOHONpOohUIaKTHIECKUE
MEpONPUATUS TPU THOMHO-HEKPOTUUYECKUX MOPAKCHUSIX B OO0JACTH MAJICEB Ha
OTKOPMOYHBIX KOMILJIEKCaX.

Bueapenue pe3ynraToB ucciaeqoBaHUM
PesynraThl uccienoBaHuid BHEAPEHBI B yueOHBIN npoTcecc B bamkupckom 'AY,
MI'ABM u b um. K.W.Ckpsbuna, Yasaockoit 'CXA, CraBponosickom ['AY,
Tio-menckoit ['CXA. Hamnu mnpakTudeckoe OTpakeHHWe B pa3pabOTaHHBIX
pEeKOMEHJATCUsX MO0  MNpopUIAKTUKE  XUPYPrHUYEeCKuX  Oolie3HE U
WH()OPMATCUOHHBIX JIUCTKAX bBalllKUPCKOro MEXKOTPACIEeBOrO0 CEHTpa Hay4dHO-
TEXHUYECKOW MH(OPMATCUU U MPOTIAraHbl:

- [IpoduniakTrka U JieueHHE SI3BEHHBIX MPOTCECCOB KOHEYHOCTEH KPYITHOTO
poratroro ckota (Mudopmarcuonnbiii sguctok Ne 88-86, bamkupckuii
MEXOTPACIEBON TEPPUTOPUAIHBIA CEHTP HAyYHO-TEXHMUYECKOW HH(GOpMATCHH U
nponarassl, 1986);

- Ilpodunaktuka U jedeHUE MOAOJECPMATUTOB KPYIHOIO POTaTOro CKOTa
(Uudopmarcronnsiii  nauctok  Neld44-86,  bamkupckuii  MexoTpacieBon
TEPPUTOPHAIHBIA CEHTP HAyYHO-TEXHUYECKOW HWHGOpPMATCHUM U TPOIAraHbl,
1986);

- DddexTUBHOCT TeTpaoscaHa NpH JieYCHUHU 3a00JeBaHUN KOHEYHOCTEH
KpynHoro poratoro ckora (Mudopmarcuonnsii nmcrok Ne63-87, bamkupckuii
MEXOTPACIEBON TEPPUTOPUATHBIA CEHTP HAYyYHO-TEXHUUYECKOW WHGOpPMATCHH U
nponaransl, 1987);

PexoMenmarcun  mo  TpoUIAKTHKE  XUPYpruuyeckux  OoJie3Hen
(PecnyOnukanckas komiuiekcHas mnporpamma  «3/JOPOBE JKMBOTHbBIX».
Pexomennarcun no npoduiakTuke WHPEKCUOHHBIX, MHBA3MOHHBIX M HE3apa3HbIX
OoJie3Hel KUBOTHBIX B X03sicTBax bamkupckoit ACCP. Ya, 1987);
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- [lpumeHneHnne kKomIuiekca JieueOHO-MPOUIAKTUYECKUX MEPONPUSITUI pU
3a00JIeBaHUM KOHEYHOCTEeH y KpymHoro porartoro ckorta (MuHdopmarcuoHHBIN
ucTok Ne 495-89, bamkupckuii MEKOTpacIeBOM TEPPUTOPHAIIHBINA CEHTP HAYYHO-
TEXHUYeCKON nH(popMaTcuu u npormaran s, 1989).

Anpobatcust paboTsl: OCHOBHBIE PE3YNTaThl MCCIETOBAHUMI OJIOKEHBI U
OOCY>KZeHbl Ha Hay4HBIX KOH(EpeHCHSX balIKupcKoro cenckoxo3siiCTBEHHOTO
MHCTUTYTa M bBamkupcKoro rocyaapCTBEHHOIO arpapHoro yHusepcurera 1985-
2006, Bcecoro3noit Hay4HOM KOH(pepeHCHH 1O OOJIe3HIM KOHEYHOCTEH
CEJICKOXO3IMCTBEHHBIX JKUBOTHBIX (r.MockBa, 1988), XBUWMWUW H©HayuHO-
MpPOU3BOACTBEHHOM  KOHPepeHcun  KycTaHallCcKOro — CeICKOXO3SICTBEHHOTO
uHcturyta (r.Kycranait, 1989), Bcecoro3Hoil HaydHOM KOH(EpeHCHUH 10
npobsemam xupyprudeckoi marosoruu (r.bemas Cepkos, 1991), Beepoccuiickoi
HAay4YHOHW KOH(EpPEHCHH M0 aKTyaJHbIM Mpo0JieMaM BETEPUHAPHOU XHUPYpruu
(r.Boponex, 1997), MexayHapoiHOI Hay4YHOU KOH(epeHcuu
«MIMMYHOOMOJIOTHUECKHE,  TEXHOJOTMYECKHE,  JKOHOMHYECKHE  (PaKTopbl
MOBBIIIEHUS TPOU3BOJICTBA MPOJYKCHUHU CEICKOro Xo3sictBa» (r.Mocksa, 2002),
MexayHapoqHOW  HaydyHO-TIpakTH4YeckoM  koHpepeHcun  «lIpoOrmembl  u
NEPCHEKTUBbl PA3BUTUS arpONPOMBIIUIEHHOIO KOMIUIEKCa pPEernoHoB Poccum»
(r.Y$a.2002), MexayHapoaHOW Hay4dHO-TIpakTHUeCcKoW KoHpepeHcun «llytn
noBeiieHus 3¢ dextuBHoctn AIIK B ycnoBusix BerymeHuss Poccun B BTO»
(r.Y}a,2003), Bcepoccuiickoit Hay4YHO-METOJNYECKOU KOH(epeHCHHU
natosioroanaromoB (r.Mocksa, 2003), MexayHapoHON Hay4YHO-TIPAKTUYECKOU
kiIHpepeHcun. «CoBpeMeHHble MpoOJeMbl UMMYHOI€HE3a, TEOPUM U IMPaKTUKU
O00pOBl ¢ mapasuTapHbIMU U WH()EKCHOHHBIMH OOJIE3HSMU C.-X. KUBOTHBIX
(r.Mocksa, 2004), PernonanHoii HaygyHO-TipakTHUeCcKoil KoH(pepeHcun «Pe3epBbl
NOBBIMICHUS S()PEKTUBHOCTH arpoOMpOMBIIIEHHOTO Tipou3BojacTBay (T.Ya,
2004), MexayHapoaHOUW Hay4dHO-TIpakTUdeckoi KoHpepeHcun «CoOBpEMEHHbBIC
npoOiemMbl BETEPUHAPHOW XUpyprum», mnocesmeHHo 100-netuto mpodeccopa
[lTakamoBa K.M. (r.Cankt-IlerepOypr, 2004), Bcepoccuiickoii Hay4dHO-
npaktuyeckor KoHpepeHcun «lloBbimieHne 3¢Q(HEKTUBHOCTH M YCTOMYMBOCTU
Pa3BUTHS arpoNpOMBIIITIEHHOTO KoMmIuiekcay (T.Y ¢a, 2005).

[Tyonukarcuu. Ilo Teme aucceprarcuu onyO0iaMKoBaHo 32 cTaTH, 3 y4yeOHO-
METOJAMYECKUX TOCOOMs, PEKOMEHAATCHUH MO MPOPUIAKTUKE XUPYPrUYECKHUX
0one3Heil.

Ob0beM u cTpykTypa Aucceprarcuu. [luccepraTcusi mocTpoeHa Mo oOie
NPU3HAHHOMY IUIaHY, COCTOMT M3 BBEIEHUS, 0030pa JUTEpaTyphbl, COOCTBEHHBIX
VCCJIEIOBAHNI, BBIBOJIOB, PEKOMEHJATCUI IO UCIOJI30BAaHUIO HAYYHBIX BBIBOJOB U
oubnuorpaduu. Pabora msznokena Ha 285 crpaHuTcax, coaeput 16 Tabmutc u
110 pucynkoB. bubnuorpaduyecknii CIUCOK COCTOUT U3 453 HaMMEHOBaHUH, W3
KOTOPBIX 312 NCTOYHMKOB OTEUECTBEHHBIX aBTOPOB U 141 MHOCTpaHHBIX.

1. B pecnybnuke bamkoproctan 80-90% xupyprudyeckux 3a00JIeBaHMIMA
KPYIHOT'O pOraToro cKoTa COCTaBJISIIOT 00JIE3HU B 001aCTH MaJICEB, MPOTEKAIOIINE,
KaK TpaBWIO, XPOHUYECKH, B MEHILIEH CTEMEHU MOAOCTPO € MpeodiagaHueM
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THOMHO-HEKPOTHUECUKHUX MOPAKEHUN U TeHJIEHCUEN K OCToKHEeHUsIM ( abccecchl U
(bIerMOHbI BEHUNKA, THOWHBIEC apTPUTHI M TAHAPTPUTHI KOIIBITCEBOTO M BEHEYHOTO
CyCTaBOB, HEKPO3 KOCTEH MAJICEB U CYXOXKUIUN).

2. 3aboneBanus B 00JaCTH TAJICEB Y KPYITHOTO POTaTOro CKOTa B Pa3TMIHBIX
X035MCcTBaX pecnyOaukn cocTaBisiloT oT 14,6 mo 26,7% mnoronoss. Haubosee
4acTO TMOpaXaroTcsl Ta30oBble KoHeuHocTw - 71,71%, mpu sToM 4 mnainerc
nopaxkaercsa Oosee wacto - 59,52%, Ha TpyaHOM KOHEYHOCTH B YaCTOTE
nopakeHud 3 U 4 majuceB CYIIECTBEHHBIX pasznuuuii He uMmeerca. B cTpykrype
XUPYPrUYECKOM MaToJOTMM B O0JacTH TMajceB HaumOoJjiee pacnpoCTpaHEHbI
SI3BEHHBbIE TIPOTCecChl - 52,79%, U3 KOTOPBIX sI3Bbl BeHUMKa cocTaBiisiioT 20,54%,
S3BBl KOKM MexrmasiceBoro cojga 20,54%), si3Bbl mskuma 13,51%), s3BBI B
o0nacTu myToBoro cycrana 3,42%.

[TononepMaTUThl U JAMUHHUTBI COCTABIAIOT - 23,24%. PacnpocTpaHeHHOCT
paH B o0yacTu nayuces cocraBisieT - 11,89%».

3. Ilo pa3paGoTaHHOl HamMH KJIacCU(UKATCUH THONHO-HEKPOTHUYECKHE
MPOTCECCHI B 001aCTH NayiceB AeysTcs Ha YeTbipe rpynimsl: a) 60Jie3HU B 00JaCTH
BCHUMKA, MSKHUIIA U KOXHM MEXKIAJICeBOro cBoja (paHbl, S3BbI, 3K3EMBI,
JepMaTuThl, adbccecchl, (haerMoHbl); 0) 00JIE3HH OCHOBBI KOXKHU (MOJI0AEPMATHUTHI,
JAMUHWUTBI, CIOHTAHHBIC S3BBI, 5I3BbI PycTepxosica); B) OOJ€3HUM CYCTaBOB H
CYXOXHUJTHO-CBA30YHOr0 amnmapara (apTpUThl, TEHAEHUTHl U TEHJIOBATUHUTHI); T)
00Je3HH KOCTeH nanceB (IEPUOCTUTHI, OCTUTHI, OCTEOMUEIIUTHI, HEKPO3 U KapHec).
OcHOBHBIE 3THONOTHYECKHE (DAKTOPhl BO3HUKHOBEHHS JTHX OOJIE3HEH MOXKHO
pa3enuT Ha TPU TPynmbl: 1) TpaBMaTU4ecKue; 2) CBA3aHHBIE C YCIOBUAMHU
coJiep KaHus M KopmileHus; 3) nHGEKCHOHHbBIE (HEKPOOAKTEpUO3, SILYyP).

4. OCHOBHBIMH NMPUYNHAMU THOWHO-HEKPOTHUECKUX MOPAKEHUM B 001aCTH
najgceB y KPYMHOTO POraToro CKOTa B YCIOBUSIX pecnyOnuku bamkoprocrtas,
CBSI3aHHBIMH C YCJIOBUSIMU COJICPKAHUS U KOPMJICHUS SIBJISIFOTCSI: KOHCEHTPATHO-
JKOMOBBIM THUIT KOPMJICHUS, CKYYEHHOE COJIEpKaHUE >KUBOTHBIX Ha TBEPJbIX
OCTOHUPOBAHHBIX pEIIETYAThIX IMOJaX, OTCYTCTBUE AaKTHBHOTO MOTCHOHA,
MOBBIIIIEHHAs BJAXXHOCT, 3aHABOXKEHHOCT TMOMEIIEHUM, MaTceparcus o0JacTu
najaca, OTKOPM HEKAaCTPUPOBAHHBIX OBIUKOB, HEKAQYECTBEHHOE COCTOSIHHE TOJIOB,
CHIPKEHHE TPOYHOCTHBIX XapaKTEPUCTHK KOIMBITHOIO pora MPU HAPYIICHUU
0OMEHa MaKpO U MUKPOEJIEMEHTOB.

5.DJEeKTPOHHO-MUKPOCKOTTMYECKUE HCCIIEIOBAaHUsI OMOICUHOTO MaTepHalia
U3 CEHTpa, Nepu(epr THOMHO-HEKPOTUIYECKUX MPOTCECCOB B 00JACTH TMAJCEB Y
KPYIHOTO POTaToOro CKOTa W JEPMbI BOKPYT HEro, C KOHTPOJHBIMHU TOKA3aTEISIMU
WHTAaKTHOW 00JIaCTH 3J0POBOM KOHEYHOCTH IMO3BOJISIOT OMNPEACIUT CEIOCTHYIO
KapTHUHY TEUYEHHMs, NaTOT€He3a HATUX MPOOTCECCOB, OINPEACIUT XapakTep
JIETCHEPATUBHBIX,  HEKPOTUYECKMX W  pereHepaTUBHO-BOCCTAHOBHUTEIIHBIX
MPOTCECCOB B CTPYKTYPE I'PaHYISICHOHHON TKaHU, B 3¢ KJIECTOYHBIX KOMIIOHEHTAX,
BOJIOKHHUCTBIX 3JI€MEHTaX, UX MOPGHOYHKCHOHATHOE COCTOSIHUE, CHHTETUUECKYIO
aKTUBHOCT OpraHesll, OTJENHBIX CTPYKTYp KJIETOK, BHYTPUKJIECTOUHBIH OOMEH U
COCTOSIHUE MEKKJIETOUHOT'O OOMEHA Ha Pa3IMUHbIX CTAIUAX.
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6.['ucronoruueckue U3MEHEHUS npu SI3BEHHBIX nmporceccax
XapaKTepU3yIOTCs  TUCTPOPUUYECKUMH UM HEKPOTHUYECKMMHU MPOTCEccCaMu B
AMUAEPMHCE U JIEPME, B CEHTPE S3Bbl pa3pyLICHUE SMUJEPMUCA SBHO BBIPAKEHO,
Ha mnepudepud NPOUCXOAUT OO0 HCTOHUEHHE, B COXPAHMBIIKXCS YYacTKax
AMUAEPMHCA OTMEYAETCS aKAHTO3, TUIIEPKEPATO3, KIETKU SMUAEPMHUCA HAXOASATCS
B COCTOSIHUHM KApUONMMKHO3a U KapHOJMU3HCA, AECTPYKCHS KIETOYHBIX 3JIEMEHTOB
BBISIBIIIETCA BO BCEX CJOSX DJIHJEPMHUCA, OTMEYAETCS 30 PaCCIOCHHUE,
oOpa3zoBanue mmeneil u mnpoctpancTB. CoOCTBEHHO Jepma HHPUITPUPOBAHA
nosiuMopHOsAepHbIMU KeTkaMu. CoeIMHUTEIIHOTKAHHBIE BOJIOKHA B COCTOSIHUU
MYKOUJHOTO HaOyXaHWs U THAIMHO3a. B TIyOOKHX CIOsIX JEpMbI CTPYKTypa
TKaHel OnM3ka K HOpMe, HO UWHQUIATpATCHUs, OTEK pa3BOJOKHEHHUE TKaHEU
COXpaHseTCH.

7. ONEeKTPOHHO-MUKPOCKOIIMYECKA  YCTAaHOBJIEHO, 4TO 0Oojee paHHsA
mupdepeHcuatcus  KIETOYHBIX — 3JEeMEHTOB®* 0e3  (OpMHpOBaHUSA  3pPEJIbIX
KOJUTAT€HOBBIX CTPYKTYp, MPUBOAUT K HMHTEHCHBHOMY pPOCTYy M O0Opa30BaHUIO
¢byHro3usix rpanymscuil. [Ipm 3TOM yATpacTpyKTypa KIETOYHBIX SJEMEHTOB,
MEMOpaHHBIX CUCTEM U BOJIOKHUCTBIX CTPYKTYP 3A0POBOT0O y4acTKa KOKH 00J1acTh
najceB 'y KpPYHHOINO poOraroro CKOTa, XapaKTEepU3YIOTCS  aKTUBHBIMU
CUHTETUYECKUMHU, CEKPETOPHBIMH, OOMEHHBIMH MPOTCECCAMH, CTAOWUITHBIM
MOpGhO(hYHKCUOHATHBIM COCTOSTHUEM.

8.Ilpumenenne MAOII-reneBoii Ma3u oka3biBaeT Oosiee OJIArONpPUITHOE, 110
CPaBHEHUIO C Ma3I0 JIEBOMEKOJI, BIMSHUE Ha 32)KUBIIEHUE SKCIIEPUMEHTAITHBIX PaH,
IpU DTOM aKTUBU3HUPYIOTCA OOMEHHBIE M CEKpeTopHble (yHKCHM, OeIKoBas
CUHTE3Upyomas u (aroTcuTapHas JEATEITHOCT  KJIETOYHBIX  DJIEMEHTOB
rpanyisicioHHor Tkanu. McnomsoBanne MAOII-renu cnocobctByer 0Ooliee
panHemy 3,1+£0,25 CyTKM OUHIIEHUI0O paH OT MEPTBBIX TKAHEW, YCKOPSAET
CO3pPEBAHME T'PAHYJSICHOHHOW TKaHW, M 3akuBjeHue paH Ha 7,0+0,21 cyrkm, 3a
cUer Oosiee panHel nuddepeHcuaTcuu KIECTOYHBIX JIEMEHTOB M BOJOKHHUCTBIX
CTPYKTYD.

9. Haubonee 3(hpexTUBHBIM METOJIOM JIEUECHHS TPU THOMHO-HEKPOTUUECKUX
mporceccax B 00JacTM MajlCeB y KPYIMHOIO poOraTtoro CKOTa SIBIISIOTCS
KOMIUIEKCHBIE ~MEpPONPHUATHS, BKIIOYAIONINE: PAAUKATHYI0 XHUPYPTHUECKYIO
00paboTKy; 00IIYI0 aHTUOMOTUKOTEPANHIO - BHYTPUMBIIIEUHbIE U1 BHYTPUBEHHbIE
WHBEKCUM,  BUTAMUHOTEpANHUIO;  HMCIOJ30BaHHME  MECTHBIX  IPEnaparos,
00eCreurBaIOIINX PErYIUPYEMBbIA POCT TPAHYISICHM U STTUTETU3aTCHUIO.

10.IlpoBeneHHbIE KIMHUKO-OPTOIECIUYECKUE, JIEYCOHO-TTPOPUIaAKTHICCKUE
MEPOTIPUATHS TTO3BOJIUIN CHU3ZHUT KOJIWYECTBO MPEKIEBPEMEHHO BBHIOPAKOBAHHBIX
*®uBOTHBIX Ha 30,15%, TOBBICUT CpeaHECAATOYHYI0 MacCy OBIYKOB C
401,89+1,38xr 1m0 418,0+4,85Kr, CHHU3UT KOJHYECTBO BBLIIBICHHBIX OOIHBIX
OBIYKOB, MO CPAaBHEHUIO C MEPBBIM T'OJOM HcCcieAoBaHu, Ha 36,68%, yMEHIIUT
KOJIMYECTBO YKMBOTHBIX C TIEPBUYHBIMH S3BEHHBIMH MOpakeHUsIMU Ha 47,78%), 3a
cUeT CHWXEHHS TpaBMaTHU3Ma CHHU3UT BTPOE KOJUYECTBO OOJNHBIX C paHaMu B
00J1aCTH MaJICeB.
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11. B ycnoBusx MaccoBOro MpOSIBICHUS T'HOMHO-HEKPOTHUECKHUX
MopakeHUH B 00JaCTU MAJCEB y KPYMHOTO PpOTraroro CKOTa, KOMILJIEKCHAs
opToneauyecKasl TUCIaHCEePU3ATCHS JOJKHA TPOBOIUTCS 3KEMECSIUYHO, C 0XBATOM
BCETr0 MMEIOIIETOCs MOroioBsi kKoMmiiekca. [lo mMepe JUKBUIATCUU U CHIDKCHUS
MHTEHCUBHOCTU MOPAXKECHUIN KOHEYHOCTEU BO3MOKEH MMOCTETICHHBIH,
peryJMpyeMbIi Mepexo/ Ha FKEKBApPTAIHYIO, a 3aTEM U JBYXPA30BYIO B TEUCHUE
rojia IUCIaHCEPU3ATCHIO.

B ycnoBusX MHTEHCHBHOTO MPOMBIIIUICHHOTO BEACHHUS »XMBOTHOBOJICTBA,
IIPU BBICOKOM KOHIIEHTPAIIMU MOTOJIOBBS, TUIIOJIMHAMUM, HE BCEr/la JOCTATOOUYHOM
YpOBHE KOPMJICHHMSI, HapyUICHUSX pEeKUMa SKCIUIyaTalluu, creuuduueckoMoM
TpaBMaTuU3Me, 3aMETHO BO3pPOCJIO YHCIO CIIy4aeB 3a00JIeBaHMM KOIBITEL Y
MOJIOYHBIX KOPOB.

[TosToMy coaep:kaHue MOJIOYHOTO CKOTa IpPU MPOMBIIUIEHHOM BEIACHUU
YKUBOTHOBOJICTBA TpeOyeT 3HAaHHMS OCHOBHBIX W Mpepacrojararoiux MHpUYlH,
oOycnaBnuBaromuX 3a00J€Ba€MOCTh KOMBITEL; pPaHHEW JMarHOCTUKU  JJIs
CBOEBPEMEHHOTO MPEAYyNpPEXJICHUS pa3HOOOpa3HbIX OoJie3Hed B  00JacTH
KOTIBITEII.

Y CTaHOBJIEHO, YTO MNpUYUHAMHU OOJE3HEW KOMbITEll y KOPOB SIBISIOTCS
HETOJHOIIEHHOE U HecOaJaHCHPOBAHHOE KOPMJICHHUE, TUIMOAMHAMMUS, BBICOKAs
CKY4YEHHOCTh >KMBOTHBIX (OCOOEHHO B KOPOBHHMKaX MHOTOOJIOYHOTO THIIA),
TpaBMaTU3M, HHU3KOE KayeCTBO W HECOBEPIIECHHAs KOHCTPYKLHUS IIOJIOB,
HEBBITIOJIHEHUE TPEOOBAHMI MO COAEPKAHUIO )KUBOTHBIX, OTCYTCTBHE INIAHOBOTO U
CUCTEMATHYECKOTO yXO0Ja 3a KOMBITIIAMH, KOTOPBIA JOJKEH BKIIOYATh OOPE3KY,
pPacUUCTKYy, KIMHUYECKHM OCMOTpP, CBOEBPEMEHHOE JICUEHHE M TPUMEHEHUE
ne3uHbuIupyomux BanH. [1, 2, 4, 8, 10, 11].

Henocratok 1100 u30bITOK B palinoHe MPOTEHHA, YTIEBOJ0B, MUHEPAIBHBIX
COJIeM W MHUKPODJIEMEHTOB, TaK >X€ Kak U HecOaJaHCHPOBAHHOCTb pallMOHA,
MPUBOJIAT K HAPYIIEHUIO 0OMEHAa BEIIECTB, a ATO HAPYIIAaeT HOPMaJIbHBIN MPOIECce
o0pa3oBaHuUs pPOrOBOT0 BEIIECTBA B KOMBITIIAX.

Hanpumep, npu O€lkoBOM TMepekapMIMBAaHUM B OpraHU3ME KOpOB
BO3HUKAET OCTEOAUCTPO(PHUS U pa3BUBACTCS BOCHAJICHUE OCHOBBI KOXHU
(acenTHueckue TMOJOACPMATUTHI U JAMUHUTHI) KombITell. KombiTia CUIIBHO
paspacTtaroTcs, IPUHUMAIOT YPOIUBYI0 (popMy (YHryse3), a B 00JaCTH MOAOIIBbI
MOAOIIBEHHBII pPOr CTAHOBUTCA MSATKUM, PBIXJBIM, C HEpPaBHOMEpPHOM
MOBEPXHOCTHI0. Takoe sBJICHHE TPHUBOJUT K OOPA30BAHUIO TPEIIUH, OTIOMY
POTOBO¥ CTCHKH, HAMHHKaM. [5].

JlokaszaHo, 9TO MPHU BBICOKOH JAKTAIMK Y KOPOB BO3HUKAIOT 3a00JI€BaHUS Ta30BBIX
KOHEYHOCTEH. Y TMPOM3BOAUTENECH TMPU BBICOKMX Harpy3kax HaOJIOMAr0TCs
MaTOJIOTUX KOMBITELl, TCHACHUTHI U apTPUTHI [ 7].

II.LB. Bumunoc (1981) B  cBoux  paboTax  OTMEYaer, 4TO
BBICOKOKOHIIEHTPATHBI THUI KOPMJIEHHS B COYETAaHUM C TUMNOJUHAMUEH
CrocoOCTBYET 3a00JI€BAEMOCTH KOTIBITEI] Y BHICOKOTIPOYKTUBHBIX KOPOB [3].
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ITo manueiM H.C. OctpoBckoro (1964), 3aboseBaioT B IEpPBYIO ouepe/b
0oJiee BBICOKONPOAYKTUBHBIE KOpPOBBL. Bo Bpems O0JIe3HM OHU 3HAYUTEIBHO
CHMKAIOT YIIUTAHHOCTh U MTPOIYKTUBHOCTh, BOCCTAHOBJIEHUE KOTOPBIX JaXeE MOCIe
MOJIHOTO BBI3JIOPOBJICHUSI NPOUCXOJUT MEJUIEHHO M 3a4acTyl) HE JOCTHIaeT
NPEXKHEr0 YypoBHA. B pesynpraTe MOpakeHHsI KOMNBITEL YHJIMHSETCS CEPBUC
NEPUOJI, YMEHBIIAETCA BBIXOJ TEJIAT B TedyeHWe rojga Ha 17,6% [6]. W3 uucna
3a007eBIINUX BhIOpaKkoBbIBAIOT 37,1% KMBOTHBIX [9].

YacTo B CBA3U C THOMHO-HEKPOTUYECKUMHU OCJIOKHEHUSIMH HETSKENbIX, Ha
NEPBBIM B3I, 3a00JIEBaHMM, >KUBOTHBIX TPUXOJIUTCA BBHIOPAKOBHIBATH H3-32
yTepu WMH JBUTATENbHOM (YHKIMM KOHEYHOCTEH, YeMy CIOCOOCTBYET
HEJIOCTAaTOYHOCTh MOILIMOHA, WHTEHCUBHBIE HArpy3kKu U JApyrue HapylieHUs
AKCILTyaTauuu [3S].

BeposiTHO, Beayliee MecTo Cpeau NpUYUMH BO3HUKHOBEHHUS 3a00JieBaHUMN
JUCTAIBHOTO OTJENa KOHEYHOCTEH CJEeIyeT OTBECTH Mallepallid pora U KOXKHU
JTAHHOM 00nacTH.

[loaTBepkA€HUEM 3TOrO SBISETCA TOT (DaKT, YTO 4Yalle MNOPaXKaKTCA
Ta30Bbl€ KOHEYHOCTH, a OHHU, KaK U3BECTHO, IOJIBEPKEHBI OOJIBIIEMY BO3/IEHCTBUIO
CBIPOCTH, aMMHAYHBIX COEJIMHEHMA MOYM U KaJOBBIX MacC, Ye€M TIpyIHbIE
KOHeyHOCcTH. OJHUM U3 Mpeapacnojaralommx (HakTopoB BO3HUKHOBEHUS U
pa3BUTHS 3a00JIEBAHUI KOHEUHOCTEH SIBJISIETCA aBUTAMHHO3.

A.®. bypaentok, (1959) ormeuaer, 4yTO B KapKoe CyXOoe€ JIETO PE3KO
YMEHBIIIAETCS BBIACICHUE KUPA U3 KEJIE€3 MEKKOIBITUEBOU LIETH, TO3TOMY KOXKa
TEPAET CBOK DIJIACTUYHOCTb, HA HEW MOSBISIOTCA TPELUIMHBI U BO3HUKAET
BocnanieHue [1].

MaccoBble MEXaHUYECKHE TMTOBPEkKACHUS BEHUUKA U MEXKOTIBITHOMN IIEIN OBIBAIOT
B JICTHE-TIACTOUIIIHBIA TIEPUOJ MPU NACTHOE CKOTa MO CTEPHE U KYCTAPHUKOBHIM
MacTOUIIaM.

Hcxons u3 BBIIEU3I0KEHHOTO, MOXKHO CJI€JaTh BBIBOJ, YTO OCHOBHBIMU

NPUYMHAMM SIBIISIIOTCSI HE TOJIBKO IIMPOKO PAacHpOCTPaHEHHBIA TpaBMaTHU3M,
CBSI3aHHBIA C  MPOU3ZBOJACTBEHHBIMM  TPOIIECCAMU U  KOHCTPYKTUBHBIMU
HEJOCTAaTKaMU B MPOEKTUPOBAHMM U  CTPOUTENICTBE KUBOTHOBOIYECKHUX
NOMEIICHU, HO U OIpPEACJICHHbIE YCIOBUS COJAEpPX aHUS, NPHU KOTOPBIX
IMPOUCXOAAT Mallepalusi KoK B 00JIaCTM MajblEB M BEHYMKA, pa3MAryeHue
KOIBITLIEBOTO pPOTa, OTCYTCTBHE MEPUOAMYECKON Ae3MH(PEKLUUHU, MPUBOASIINE K
BHEJIPEHUIO B TKAHU MUKPOQIIOPHI U JP.
3aboseBaHne KOMBITEI] Y KOPOB IMIUPOKO PACIPOCTPAHEHBI KaK HA MPOMBIIIICHHBIX
KOMITJIEKCAX U KPYIHBIX CHEIUATN3UPOBAHHBIX MOJOYHO-TOBAPHBIX (hepMmax, TaK
U Ha OOBIYHBIX TPOU3BOJCTBEHHBIX KOJXO3HBIX WU COBXO3HBIX (epmax. OHu
HAHOCST 3HAYUTEIHHBIA SKOHOMUYECKUH yIepO >KUBOTHOBOJICTRY.
BolnonHeHre KOMIUIEKCA BETEPUHAPHO-TIPOPUIAKTUYECKUX W CAHUTAPHBIX
MEpOTNPUATUNA TO3BOJISIET B 3HAYUTEIBHOW CTENEHU CHU3UTH 3a00J€Ba€MOCTh
YKUBOTHBIX U MOBBICUTh X MPOIYKTUBHOCTh, YTO OCOOCHHO BaXKHO JJISl PEIICHUS
3aJlay, CTOAIIUX Mepes] padOTHUKaMU )KUBOTHOBOJICTBA HA COBPEMEHHOM JTarle.
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['HOMHO-HEKPOTUUECKUE MOPAXKEHUs KombITell y KOpoB Ha MTO® yuxo3a wum.
CanaMoBa BCTpEYarOTCA JOBOJBHO YaCTO W HAHOCAT 3HAYMTENIbHBIN yIIepO
JAaHHOMY XO03sICTBY. YacToTa 3a001eBaHUi KOMBITEI Y KOPOB cocTaBiseT 15% ot
OOIIIETO MOTOOBbS KUBOTHBIX.

B cBs13u ¢ 3TUM niepel HaMU ObUTY NTOCTABIICHBI CIEIYIOLIUE 3aJaUH:

1. [Ipoananu3upoBaTh YCIOBHS COJEPKAHMS, KOPMIICHUS U yXOJa 32 KOpOBamMH B
JTAHHOM XO3SIMICTBE U YCTAHOBUTH MPUYHUHBI 3200JICBaHUS KOMIBITEI] Y )KUBOTHBIX.

2. WByuuTh KIMHUYECKHUE TMPU3HAKH, TE€MATOJIOTHYECKHE U OUOXMMHYECKUE
MOKA3aTeN KPOBH Y KOPOB.

3. YcraHoBuTh 3(PGEKTUBHOCTH JICYEHHUS THOWHO-HEKPOTUYECKHUX TMOpaAXKEHUMN
KOIIBITEI] ¢ TpuMeHeHueM 1% crnupToBOro pactBopa XJOopopuiuiuiTa Ha (oHe
HaJITIJIeBpajJIbHONM HOBOKaMHOBOM Osiokaapl 1o B.B. Mocuny (HHB).

Oneitel nipoBojuiaun Ha MII® yueOHO-ombITHOTO X03sKicTBa M. A. CamamoBa
['opckoro T'AY Ha KOpoBax 4YEpHO-IECTPOM TMOPOABI C  THOMHBIMU
NOJOJAEPMATUTAMU U S3BaMH B 00JIACTH MSIKHUIIA.

Jl1st 3T0r0 HaMu OBUT0 CPOPMUPOBAHO 4 TPYIIIBI OOJIBHBIX )KUBOTHBIX.

B niepBoii rpyrire 8 KOpoB ¢ THOMHBIM MOJ0IEPMATUTOM H SI3BaMU MSIKHILA ObLIN
MOABEPrHYTHI JICUCHUIO MECTHBIM NMpUMeHeHHueM 1%-Horo cmmpToBOrO pacTBOpa
XJOPOPHUILTUIITA U TPOBEICHUEM HAIUIEBPAIbHON HOBOKAMHOBOM OJIOKAIBI.
(Xnopodummunt - mpenapar, CoAepKailuii CMech XJI0pO(UIIIIOB, HAXOISIIIUXCS B
JUCThAX dBKanunTa. O6nagaeT aHTHOAKTepUaIbHOM aKTUBHOCTBIO U CTUMYJIUPYET
npoiiecc 00pa3oBaHus TPaHyJIAIIMOHHON TKaHN).

Bropas rpymnmna - 8§ KopoB (C TakKuMHU K€ MATOJOTHMUYECKUMH IMPOLIECCAMH), IS
JedeHus: KOTOpbIX mpuMeHsn 10%-Hyl0 TEeTpalMKIMHOBYIO Mas3b Ha (oHe
HaJIIJIEBpaIbHONM HOBOKAMHOBOM OJIOKAJIBI.

Tperpto rpyniy - 8 KOpoB (C TaKUMHU K€ MOPAKCHUSIMU KOMBITEL]) - JICUWIH
TOIBKO 1%-HBIM CIUPTOBBIM PACTBOPOM XJIOPOPUIUTUIITA.

B wyerBeproi rpynme mnpu JgedyeHMH 8 KOpoOB MecTHO mnpuMeHsui 10%-Hytro
TETPALUKINHOBYIO Ma3b 0€3 HOBOKAUHOBOU OJIOKAIbI.

BceM MOOMBITHBIM ~ KMBOTHBIM — TMPOBOAWIM  TyaJleT  KOMBITEIN, oOIee
o0e300nuBaHue 2% pacTBOPOM POMHUTApa B 103€ 2 MJI Ha TOJIOBY, XUPYPIHUECKYIO
00pabOTKy MAaTOJOrMYECKOr0 ovara, HOXHble BaHHBI C 5%-HBIM pacTBOPOM
dopmanuna. [Ipu g3Bax KOMBITEL ¥ MOJ0JAEPMATUTE TOCIE BCKPBITUS U YAAJICHUS
MEPTBBIX TKaHEW TOJOCTh MPOMBIBAIM pacTBopoM (Pyparmmmmaa 1:5000,
MATOJIOTMYECKHUI OYar BHICYIIMBAIN CTEPUIILHBIMU CallpeTKaMHU.

JKuBoTHeIM miepBOM u Bropoi rpynn mnpoBoguian HHB no Mocuny, 0.5%
pacTBOpPOM HOBOKaWHa, B 03¢ 0.5 Mj1 Ha 1 Kr Macchl Tena.

KopoBam mnepBoi M TpeThel TIpynIil MECTHO HA KOIBITHA HAKJIAJbIBAIU
caipeTky, CMOYEHHYIO 1%-HBIM pacTBOPOM XJIOPOPUIUIMIITA, a KUBOTHBIM
BTOPOMl M YETBEPTOW TPYIIN HAa KOMBITIIA HAHOCWIU TETPALUKIMHOBYIO Ma3b M
HAKJIaJbIBAIM MAPJIEBYIO MOBS3KY.

Jlo u mocne JjeyeHus B JUHAMUKE MPOBOJMIM HCCIEAOBAHUS OOILEro
COCTOSIHUS, T€MATOJIOTMUECKMX U OMOXMMHMUYECKHX IMOKa3aTesle KpPOBH OOJIBHBIX
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KUBOTHBIX. B KpoBM omnpenensii CoAep:KaHhe TreMOrioOnHa, KOJUYecTBa
DPUTPOITUTOB, JICUKOIIMUTOB, B CBIBOPOTKE KpOBU - 00miero Oenka, ¢gocdopa u
KQJIBbLUS, PE3EPBHYIO IIETOYHOCTb.

AHanu3zy ObUIM TOJIBEPrHYTHI TAaKXKE YCIOBUS KOPMIIEHHUSA, YXOJa H
coaepkaHusi KOpoB Ha MT® yuxo3a. YCTaHOBJIEHO, YTO B T€YEHHE CTOMIOBOIO
nepuojia KopmiieHue ObUIO 3-X pa3oBO€, KOPOB KOPMWJIHM CHJIOCOM, OOJIBIIUM
KOJIMYECTBOM Oapibl M HE3HAUUTEIbHBIM KOJMYECTBOM KOHIICHTPATOB. YXOJ 3a
KUBOTHBIMU OBLI YJIOBJIECTBOPUTEIBHBIM, a COJEpPKAaHHUE WX HE TMOJHOCTHIO
OTBEYAJI0O 300TMTMEHUYECKUM TPEOOBAHUSIM - B TMOMEIICHHHM ObLIa MOBBIIICHA
OTHOCHUTENIbHASL BJIAXHOCTh BO3[yXd, KOHIIEHTpAalMs aMMHAaKa M HEKOTOPBIX
JPYTUX IPUMECE B BO3/yX€ MOMEIICHUS MPEBbIIIAA JOMYCTUMbIE TAPAMETPHI B
HECKOJbKO pa3. He cBoeBpeMeHHO MNpoBOAMIACH YOOpKa CTOMJI M BBITYJIBHBIX
IUIOIIAJIOK OT HaBO3a, PEMOHT II0JIOB, OOpe3Ka M pacyUTKa KONBITEL U JIPYrHe
CaHUTAPHO-TUTUEHUYECKHE MEPOIIPUSIITHS.

Jle3auHdexursa MoMeneHnii, B KOTOPBIX COJAEPKAIUCh KOPOBBI, BOOOUIE HE
npoBoawiIack. He mpoBoamiace npoduaakTrka 00JI€3HEN KOMBITEL y KOPOB (B TOM
YHUCJIE U C TPUMEHEHUEM JE3UH(PUIMPYIOLIEN HOKHOW BaHHBI).

B pe3ynbrare BBIBICHHOIO KOMIUIEKCA HApYyIIEHHWH Yy KOpPOB MOSBUIUCH
nedopmalii  KOMBITEL, B IOCIEAYIOHNIEM  OCJIOKHEHHBIE  THOWHBIM
MOJOJAEPMATUTOM U S3BAMHU.

VY Bcex OOJBHBIX KOpPOB 0 JIEYEHHs HaONIOAaNu YrHETeHHE OOLIETo
COCTOSIHMSI U CHUKEHHE MOJIOYHON pOoAYKTUBHOCTH Ha 40-60 u Gojee npo1eHToB.
Temnepatypa Tena y OOJIBIIUHCTBA )KUBOTHBIX ObLjIa MOBBIIIEHA B cpeHeM Ha 0,5
- 1°C, mynbc u npixanue ObUIM yuanieHbl. JKUBOTHBIE JepKaid OOJBbHYIO
KOHEYHOCTh Ha BECYy WJIM ONMHUpATWCh Ha 3arern. KombiTiia ObUTM yBEJNIUYEHBI B
o0beMe, MecTHas TeMmIiepaTypa uX ObUIa TOBBINICHA, HAOJIOJATach XPOMOTA
ONUPAIOLIEHCS] KOHEYHOCTH PA3HOM CTENEHU TshKeCTH. M3 maromorndeckoro ovara
BBIJIETISJICS THOWHBIA DKCCYAT KUAKOM KOHCUCTEHIIMU HENPUATHOrO 3anaxa. [Ipu
najabHanuu OTMevaaach OOJE3HEHHOCTb.

Y KOpoB mepBOMl TIpynmnbl Ha 4 J€Hb NOCJIE Hayalla JICYCHU S3B U
noa0AepMaTUTOB 1%-HBIM CIIMPTOBBIM PACTBOPOM XJIOPOPHUILIUIITA U MPOBEACHUS
HHB mnpowusomnno peskoe ymydlieHue OOIIEro COCTOSHHS OpraHu3Ma: amnmneTUT
OB yJOBJIETBOPUTEIBHBIM, MECTHAsI TEMIIEpaTypa MOHU3UJIACh, TPUIYXJIOCTh B
o0nacTh KOMBITEl cHaja, crajga HaOIoAaThbCsl XpOMOTa  ONHUpAaroLIeics
KOHEYHOCTH CPEIHEN CTENEHU TSHKECTH.

VY KUBOTHBIX BTOPOM TPYIIBI 3TU K€ CUMIITOMBI MPOSIBIIUCH HAa 6 JEHb
nocjie Hayania JIeUYeHUs, TOrJa Kak y KOpOB TPeThed M 4eTBepTOM rpynm oodiiee
COCTOSIHHE MPOJIOJKAJIO OCTAaBAThCSl YTHETEHHBIM, a4 MOJIOYHAs MPOJYKTHBHOCTb
causuiack Ha 40-50%.

Ha BocbMble cyTKH 00liee COCTOSHUE Y )KMBOTHBIX 1-i U 2-i1 rpynm crano
YIOBJIETBOPUTENbHBIM. B MOKOE€ KUBOTHBIE OCTOPOKHO OINUPAINCh Ha
KOHEYHOCTb. MOJIOYHasi MPOAYKTUBHOCTh C 8 IHA MOCJIE Haydaja JICYeHUsl Hadala
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MEJUICHHO BOCCTaHaBiIuBaTbcs. HanOonee BblpakeHOW HOpMalld3alUsl 3THX
nokasaresiel Obuia y KopoB 1-i rpyIibl.

Ha 12 nenp mocie Havasia JedeHus y KOpoB 1-i rpynibl o01iee COCTOSIHUE CTalo
XOPOIIIHNM, )KUBOTHBIE CBOOOTHO OMMHUPATUCh HAa OOJBHYI0 KOHEYHOCTh, HO XpPOMOTA
c1a00il CTENEHW TSKECTU BCE KE COXPAHsIIach. Y JKUBOTHBIX 2-U TIpyNIbl
HOpMaIM3alusl OOIIEr0 COCTOSHHUS M MECTHBIX KIMHUYECKUX IMPU3HAKOB CTaJio
NpoSBIATECA HAa 14-e CyTKu, y KOpoB 3-il rpynnsl - Ha 18-if A€Hb, TOrAa Kak y
YKUBOTHBIX 4-i TPYIIIbI - TOIBKO Ha 20-i1 IeHb Mocie Havasa JICYCHUSI.

[TonHOE KIMHUYECKOE BBI3JOPOBJICHHE Y KOPOB 1-0# rpymmbl HACTYIUIO B
cpeaHeM Ha 25- JIeHb, 2-0¥l TpyNIbl - HA 28-1 JIeHb, TOT/Aa KaK Y )KUBOTHBIX 3-U U
4-i1 rpynm Ha 30-¢ u 32-¢ CyTKH MocJie Havasla JIeYeHUsI, COOTBETCTBEHHO (TalJ1.).
[Ipy reMaTronoOru4ecKux HCCIENOBAaHUAX ObUIO YCTAaHOBJIEHO, YTO Y BCEX
MOJIOTNBITHBIX KUBOTHBIX JIO JICUEHUS KOJMYECTBO JICHKOIMTOB OBLIO MOBBIIICHO,
Ha 3-i JEeHb IIOCJIE Hadajla JICYEHUS Yy KOpOB l- W 2-i Ipynm KOJWYECTBO
JEHKOUMTOB HOPMAJIW30BAIMCh M  MPOMU3OLLIO  TOBBIIEHUE COAEpPKAHUE
remoraoOuHa (mpu P>0.48), Torma kak y >KMBOTHBIX 2-i W 4-i rpynm 3Tu
MOKa3aTesd ObUTM HU3KUMU.

buoxumuyeckue mokazarenu: oOOMMKA O€JNOK, COACpKAHUE KabIus,
dbochopa, kapoThHa, KHUCIOTHAsA €MKOCTh - JO JICUCHHS HaXOAWINCh HUXKE
¢usnonornyeckod  Hopmbl.  llocme  mpuMeHeHHMs ~ MECTHOM — Tepamnuu
xnopopmwmuntom u HHB y sxuBoTHBIX 1-H w 2-# Tpynnm 5TH TOKaszaTelu
HECKOJIbKO MOBBICUIIUCK: oOuuit 6enok ¢ 6.5 £ 1.0 /% no neuenus go 8.03 = 0.5
r/% mocine JedeHus; ypoBeHb kapotuHa ¢ 0.758 + 2.0 mo 0.920 £ 1.0 mr/%;
kuciaotHas eMkocTh ¢ 500 + 3.3 mr/% nmo 530 + 2.0 mMr/% cooTBeTcTBEHHO. Y
KUBOTHBIX 3- u 4-t rpynmn obuuii 6enok nogusuics ¢ 6.0 = 0.4 go 6.5 = 0.5 /%,
kapoTuH - ¢ 0.520 £+ 1.0 1o 0.705 £+ 0.9 mr/%, kucnoTHast eMKOCTh - ¢ 511.0 £ 2.2
110 545 + 2.1 mr/% cooTBETCTBEHHO.

Takum 00pazoM, MO pe3ysibTaTaM HaIIMX HCCIEIOBAHMM MOXXHO CHAENaTh
BBIBOJI, 4TO MecTHas Tepanusi 1%-HbIM pacTBOpoM xjopoduiaunta Ha (oHe
HAJIUIEBPAJIbHOM  HOBOKAMHOBOW  OJIOKaJbl  CHOCOOCTBYET  yCKOPEHUIO
HOpMAaJIM3alu OMOXUMHUYECKUX MOKa3aTeaeh KpOBH OOIbHBIX )KUBOTHBIX.
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TaOnuma
Pe3yJibTaThl J1e4eHUsi THOIHO-HEKPOTHYECKUX NMOPAKEeHNH KONbITEI y KOPOB.

KonnuectBo BriznopoBnenune
[Ipo10KUTENBEHOCTH
['pynmsl )KUBOTHBIX KUBOTHBIX, JONS——
0
O ’ roJ. %
[lepBas (1%-ubiit
CIIUPTOBOM PacTBOP
xjopoduunTa Ha GoHe 8 25 8 100
HaJ[[IJIEBPAJIbHON
HOBOKAaWHOBOU OJIOKAIIBI)
Bropas (10%-nas
TETpaIMKINHOBAs Ma3b Ha 8 28 8 100
dboHe HaaTIeBpaIbHOU
HOBOKAMHOBO OJIOKa/IbI)
Tpetbs (1%-nb1it
CIIUPTOBOM PacTBOp 8 30 6 75
XJIOpo(rILTUIITA)
UYetrseptas (10%-nas
pras ( 8 32 4 50

TETPALIMKINHOBAS Ma3b)

N3 Tabnuubl BUAHO, YTO Y )KUBOTHBIX 3-U U 4-i1 rpynn ObUIO BEIOPAKOBAHO 2
1 4 10J1I0BbI 00BHBIX KOPOB COOTBETCTBEHHO.

BbIBOABI M NIPe1JIOKEHUS.

1. Yacrora 3aboneBanmii kombiTerl Ha MT® yuxoza um. A. CamamoBa
cocraBisier 15% ot oOmero noroysioBbst KOpoB. (OCHOBHBIMU TNPUYMHAMH,
BBI3BIBAIOIIMMHY THOMHBIE MOAOAEPMATUTBI W S3BBI KOIIBITEL], SBISIIOTCS HE
YAOBJIETBOPUTEIBHBIE KOPMIICHHUE, CONECPKAHUE U YXOJ 3a KUBOTHBIMHU. Bce atum
(GakTopbl BBI3BIBAIOT J1€(OPMALIMIO KOMBITEL, KOTOpas IMO3Xe MPUBOAUT K
BO3HUKHOBEHHWIO THOWHO-HEKPOTHYECKUX MPOLIECCOB.

2. MectHoe nedenue 1%-HbIM CIUPTOBBIM PACTBOPOM XJIOPOPUIIIUITA HA
¢bone HHb yckopsiet 3axuBiieHre THOMHO-HEKPOTUUECKUX MPOLIECCOB Y KOPOB.

3. HHb nmo MocuHy mnoBbllIa€T HE CHEHUPUUYECKYI0 PE3UCTEHTHOCTD
opraHu3ma, oOyCJIaBIMBAET MOBBIIIEHUE COJEPKAHMS NeMOIJIOOMHA, KapOTHHA U
PE3EPBHOM MIEJTOYHOCTHU B KPOBH.

©OHavyuHag dJjieKTpoHHas 0MoOanoTexa «Bexay, 2013-2015.
info@lib.ua-ru.ne
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