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тронгілоїдозна інвазія, що пе-
реважно зустрічається у скла-
ді змішаної нематодозної ін-

вазії, має значне поширення, виражену 
стаціонарність у свинарських госпо-
дарствах та призводить до відчутних 
економічних збитків [1, 12].

Проблема стронгілоїдозної інвазії 
потребує термінового вирішення й ро-
бить актуальною розробку ефектив-
них заходів боротьби, що можливо 
лише за використання сучасних науко-
вих підходів. 

Мета роботи  – встановлення по-
ширення стронгілоїдозу та змішаної 
нематодозної інвазії свиней в Україні, 
вдосконалення діагностики та розроб-
лення науково обґрунтованих схем лі-
кування і профілактики.

МАТЕРІАЛИ І МЕТОДИ
Матеріалом для досліджень слугува-

ли агельмінтні, спонтанно та експери-
ментально інвазовані стронгілоїдами, 
а  також нематодами інших видів свині 
різних вікових і технологічних груп.

Наявність гельмінтів визначали за 
допомогою розроблених кількісних ме-
тодів: копрогельмінтоовоскопії з вико-
ристанням лічильної камери, копро-

гельмінтоларвоскопії із застосуванням 
гельмінтологічних кілець, гельмінто-
мамології, гельмінтогематології, дослі-
джень носових витоків і мокротиння та 
досліджень з використанням гастроду-
оденоскопа.

РЕЗУЛЬТАТИ 
ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ

Зі 154 обстежених свинарських гос-
подарств Лісостепу й Полісся України 
25,32 % виявилися неблагополучни-
ми щодо стронгілоїдозної інвазії (25 % 
у Жи  томирській; 26,92  – Черні-
гівській; 27,59  – Черкаській; 
25,81  – Київській; 21,43  – Він-
ницькій і 25 %  – у Хмельницькій 
області). У 54,38 % з 12  476 дослі-
джених свиней виявили стронгілої-
доз. Стронгілоїдозну моноінвазію кон-
статували в 0,8 % тварин. За змішаного 
інвазування у свиней поряд зі строн-
гілоїдами виявляли аскарисів, три-
хурисів, езофагостом, метастронгіл та 
олулан.

Звертає на себе увагу те, що, за не-
значними винятками, стронгілоїдозну 
інвазію в обстежених нами господар-
ствах фахівці ветеринарної медицини 
раніше не реєстрували [9].

Епізоотологічний прояв гельмін-
тозних інвазій у диких кабанів вивче-
ний значно менше, ніж у домашніх 
свиней. Роль кабанів як джерела збуд-
ника стронгілоїдозу остаточно не 
з’ясована. Наші дослідження засвід-
чили, що майже половина (45,25 %) 
поголів’я кабанів обстежених мислив-
ських господарств Черкаської й Черні-
гівської областей заражені стронгілої-
дами. Переважно мала місце змішана 
різнокомпонентна нематодозна інва-
зія. Виходячи з вищезазначеного, мож-
на стверджувати, що дикі кабани в 
Україні можуть відігравати певну роль 
як джерело S.  ransomi для свійських 
свиней. Однак їх значення не слід пе-
реоцінювати, оскільки воно визнача-
ється виробничими умовами госпо-
дарства [9]. 

При забрудненні інвазійним мате-
ріалом (див. рисунок) довкілля рівень 
інтенсивності інвазії значною мірою 
визначається опірністю організму ха-
зяїна [5].

Результати дослі-
джень з визначен-

ня залежнос-
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В Україні значно поширена стронгілоїдозна інвазія свиней. Вона трап-
ляєть ся переважно у складі змішаної нематодозної інвазії. Залежно від 
вихідного стану макроорганізму за моноінвазії розвивається стронгілоїдоз 
або ж констатують паразитоносійство. Оцінка епізоотичної ситуації, 
встановлення діагнозу та визначення ефективності протистронгілоїдоз-
них заходів вимагають проведення спеціальних досліджень: гельмінтоко-
про логічних, гель мінто гематологічних, гельмінтомамологічних, носових ви-
то ків та мокротиння, гастродуоденоскопічних та імунобіологічних.

Для підвищення ефективності етіотропної протистронгілоїдозної терапії 
доцільно застосовувати антигельмінтні комплекси, а антигельмінтну 
терапію поєднувати з імуностимулювальною та ентеросорбційною. Високий 
профілактичний ефект щодо стронгілоїдозної інвазії дає комплексна 
антигельмінтно-імуностимулювальна профілактика. 
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ті рівня зараження свиней строн гі -
лоїдами й іншими нематодами від 
імунобіологічної реактивності орга-
нізму засвідчили, що в тварин з ниж-
чою опірністю інтенсивність інвазії 
стронгілоїдами була в п’ять разів ви-
щою, ніж у тварин з вищою резистент-
ністю, аскарисами  – в 2,8, трихуриса-
ми – в 1,8, езофагостомами – в 1,5 разу 
(див. таблицю). Прояв цього біологіч-
ного феномену доводить доцільність 
попередження імунодефіцитів у сви-
ней для профілактики стронгілоїдозу 
та інших кишкових нематодозів [5, 8]. 

Хоча діагноз на гельмінтози став-
лять за виявлення збудників, важли-
вим є врахування інтенсивності інва-
зії, оскільки наявність паразита може 
свідчити не тільки про захворювання, 
а й про гельмінтоносійство. Для об’єк-
тивної оцінки епізоотичної ситуації, 
встановлення діагнозу на стронгілої-
доз і, особливо, для визначення ефек-
тивності заходів боротьби важливим є 
проведення кількісних гельмінтологіч-
них досліджень [3].

У процесі досліджень були розроб-
лені методи: флотаційної копрогель-
мінтоовоскопії з використанням ка-
мери для підрахунку яєць гельмінтів 
(камери Білоцерківського НАУ) та ко-
прогельмінтоларвоскопії, що передба-
чає застосування спеціальних кілець [4]. 
Зазначені методичні прийоми є кількіс-
ними й показали високу ефективність 
при діагностиці стронгілоїдозу.

Неспецифічність і поліморфізм про-
яву стронгілоїдозу утруднюють його 
діа гностику [10, 13]. Стронгі лоїдозні 
запалення бронхів, легень, слизової 
оболонки травного каналу, печінки та 
інших органів часто приймають за па-
тологію, причиною розвитку якої є не-
заразний, інфекційний, або ж інвазій-
ний (не стронгілоїдозний) етіологічний 
фактор. Тому встановлення діагнозу 
на  стронгілоїдоз потребує спеціально-
го підходу [7]. 

Личинки S. ransomi здійснюють лім -
фогематогенну міграцію. Поросята за-
ражаються також внутрішньоутробно, 
а з перших днів життя – через молози-
во й молоко свиноматок [6]. На сьогод-
ні у діагностиці стронгілоїдозу перева-

гу віддають гельмінтокопрологічним 
дослідженням. Поряд з цим доведено 
важливість досліджень на наявність 
стронгілоїд у дуоденальному вмісті, 
мокротинні, блювотних масах, шкірі, 
крові, сечі та молоці [10].

Відповідно до нашого методу гельмін-
томамологічних досліджень 10–20  см3 
молока чи молозива розводять водою 
(1:50). Через 1  год осад вивчають під 
мікроскопом і визначають кількість 
личинок стронгілоїд [6].

За розробленим гельмінтогематоло-
гічним методом личинки стронгілоїд 
виявляють і підраховують після лізису 
еритроцитів, спричиненого до даванням 
до крові (1:9) 0,84 % розчину амонію 
хлориду [6].

Прийнятність для діагностики 

стронгілоїдозу й оцінки протистронгі-
лоїдозних заходів розроблених методів 
була доведена випробуваннями, які за-
свідчили їх високу ефективність: гель-
мінтомамології  – 98,9–99,2, гельмінто-
гематології – 99,6 %.

Дослідження також показали ефек-
тивність запропонованих методів ви-
значення концентрації личинок строн-
гілоїд у носових витоках та мокротинні 
свиней, за якими личинок підрахову-
вали в осаді проб після їх розведення 
(1:10) водою [7]. 

Залежно від стану організму свиней, 
інвазованих S. ransomi, та за екзогенно-
го впливу на нього гермафродитні са-
миці нерідко зупиняють яйцекладку, 
а  різні фактори мінімізують міграцію 
личинок у крові й молочних залозах [6]. 

Таблиця – Інтенсивність нематодозної інвазії свиней, тис. яєць в 1 г фекалій, n=28

Інвазія
Період досліджень 

(доба після 
інвазування)

Група тварин 

з високим рівнем 
імунобіологічної 

реактивності 

з низьким рівнем 
імунобіологічної 

реактивності

Стронгілоїдозна 10 1,5±0,18 7,5±0,68

Аскарозна 60 2,3±0,34 6,4±0,45

Трихурозна 60 1,4±0,15 2,5+0,41

Езофагостомозна 60 3,0±0,24 4,4±0,31

Стронгілоїди різного ступеня розвитку в змивах з огорожі станків для утримання свиней 
(мікрофото)
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Для діагностики й особливо визначен-
ня ефективності протистронгілоїдоз-
них заходів важливими будуть дані 
про наявність і кількість партеногене-
тичних самиць стронгілоїд у травному 
каналі [7].

Наші дослідження засвідчили, що 
використання гастродуоденоскопа дає 
можливість визначити інтенсивність 
інвазії стронгілоїдами й оцінити клі-
нічний стан тварини. Кількість вияв-
лених в ендоскопічних дуоденальних 
змивах імаго стронгілоїд співвідно-
силась із глибиною патоморфологіч-
них змін у дванадцятипалій кишці 
та шлунку інвазованих стронгілоїдами 
свиней [4].

Імунодіагностика стронгілоїдозу, 
зважаючи на складність виконання, 
високу собівартість і короткий термін 
розвитку стронгілоїд в організмі хазяї-
на, навіть у гуманній медицині здій-
снюється переважно за наукових до-
сліджень [11]. 

Дослідження поширеності стронгі-
лоїдозної та змішаної нематодозної ін-
вазії свиней, а також експерименти з 
удосконалення протистронгілоїдозних 
заходів, у яких використовували ав-
торські кількісні методи гельмінтоово- 
та гельмінтоларвоскопії, показали при-
йнятність їх для оцінки рівня контамі-
нації довкілля стронгілоїдами й інши-
ми нематодами [4].

Для дегельмінтизації свиней за не-
матодозів запропоновано великий ар-
сенал антигельмінтиків. Однак з огля-
ду на тривале використання більшості 
з них і розвитку в зв’язку з цим анти-
гельмінтної резистентності вирішення 
ефективності дегельмінтизацій на сьо-
годні полягає не лише в розробленні 
нових нематодоцидів, а й у науково об-
ґрунтованому їх застосуванні. 

Аналіз даних літератури дозволяє 
зазначити, що за стронгілоїдозу та змі-
шаної нематодозної інвазії зі стронгі-
лоїдозною складовою ефективною ви-
явилася дегельмінтизація свиней пре-
паратами івермектину, дорамектину, 
альбендазолу, пірантелу, нілверму, фен-
бендазолу, мебендазолу, фебантелу та 
гігроміцину В.

Дослідження засвідчили, що за 

стронгілоїдозу гельмінтоелімінаційний 
ефект забезпечували: за групового за-
стосування одноразово  – валбазен та 
бровальзен (0,01 г ДР/кг м. т.), аверсект 
1,2 % (0,00024 г ДР/кг м. т.); дворазово з 
інтервалом 24  год  – універм (0,0002  г 
ДР/кг м. т.), з інтервалом 12 год – бро-
вадазол (0,015 г ДР/кг м. т.); триразово 
з інтервалом 24  год  – кубен (0,005  г 
ДР/кг м. т.); протягом 7 діб відповідно 
до режиму згодовування кормо-лікар-
ської суміші з бровермектином грану-
лятом (курсова доза 2  г/10  кг м.  т.), 
а  також підшкірне одноразове введен-
ня   івомеку та цидектину (0,0003  г 
ДР/кг м. т.), бровермектину для ін’єкцій 
(0,3 см3/10 кг м. т.), внутрішньом’язове 
одноразове введення  бровалевамізолу 
ін’єкційного (0,008 г ДР/кг м. т.).

За змішаної нематодозної інвазії 
100 % антигельмінтну дію щодо строн-
гілоїд, аскарисів та езофагостом вияв-
ляли: за одноразового групового зго-
довування – препарати альбен дазолу у 
формі суспензії та гелю (альбендазол 
10 % суспензія, альбендазол-20 гель, 
альбендазол-100 гель та альбенда-
зол-200 гель) у дозі 0,0076 г ДР/кг м. т., 
у формі порошку й таблеток (альбен-
дазол 10 %, альбенвет 10 % порошок, 
таблетки альбендазолу 0,25 та 0,5  г, 
бровальзен порошок, бровальзен та-
блетки та альбен таблетки) – 0,01 г ДР/
кг м.  т., альбен форте (0,8  см3 на 5  кг 
м.  т.), левамізол (0,015  г ДР/кг м.  т.), 
бровалевамізол порошок 8 % (1 г/10 кг 
м.  т.); за дворазового згодовування з 
інтервалом 12 год – фенбендазол 10 та 
20 % (0,017  г ДР/кг м.  т.), бровадазол, 
бровадазол 20 % мікрогранулят та па-
накур гранулят (0,015 г ДР/кг м. т.), з 
інтервалом 24  год  – нілверм (0,020  г 
ДР/кг м. т.); за згодовування з кормом 
протягом 7 діб – бровермектин грану-
лят (курсова доза 2  г/10  кг м.  т.); під-
шкірного одноразового введення  – 
івермектин 1 % (0,6  см3/10  кг м.  т.), 
івомек, цидектин, івермеквет 1 % та 
івермектин-10 (1 см3/33 кг м. т.), бровер-
мектин для ін’єкцій (0,3 см3/10 кг м. т.); 
за внутрішньом’язового одноразового 
введення – левамізол 10 % та левамізол-
плюс 10 % (0,85  см3/10  кг м.  т.), ін’єк-
ційний розчин левамізолу 10 % та брова-

левамізол ін’єкційний (0,008 г ДР/кг м. т.).
Дані літератури засвідчують, що 

ефективність етіотропної терапії при 
гельмінтозах визначається не тільки 
гельмінтоелімінаційною здатністю пре-
паратів, а значною мірою залежить від 
їх імунотропних властивостей, оскіль-
ки більшість антигельмінтиків є іму-
нодепресантами, що стає причиною 
поглиблення патологічного процесу, 
підвищення рівня повторних інвазу-
вань [14].

Зважаючи на вищезазначене, схеми 
етіотропної терапії розробляли із за-
стосуванням комплексу антигельмін-
тиків, до якого входили препарати, різ-
ні за своїми імунотропними влас -
тивостями. Так, за дегельмінтизацій з 
використанням альбену форте (одно-
разово, внутрішньо 0,8  см3/5  кг м.  т.) 
разом з івомеком (одноразово, під-
шкірно, в дозі 1  см3/33  кг м.  т., через 
10  год після введення альбену форте) 
або бровалевамізолом порошком 8 % 
(одноразово, внутрішньо, у дозі 
1 г/10 кг м. т., через 10 год після згодо-
вування альбену форте) зростав нема-
тодоелімінаційний ефект. У разі засто-
сування альбену форте у комплексі з 
бровалевамізолом порошком 8 % рі-
вень повторних заражень свиней був 
нижчим порівняно з монотерапією 
альбеном форте: стронгілоїдами  – на 
25,18 %; аскарисами – 54,09; трихуриса-
ми – 40,84; езофагостомами – 52,23 %.

Суттєві корективи щодо ефектив-
ності дегельмінтизацій, і особливо по-
вторних постдегельмінтизаційних ін-
вазувань, вносять засоби пато гене -
тич ної терапії [2]. За комплексного 
застосування похідних бензимідазолу 
та макроциклічних лактонів разом із 
гепато- й кардіокоректором з вираже-
ними імуностимулювальними власти-
востями тіопротектином (внутрішньо-
м’язово, дворазово, з інтервалом 3 до-
би, 0,004 г/кг м. т.) лікувальний ефект за 
стронгілоїдозу та змішаних нематодозів 
підвищувався, що проявлялося приско-
ренням відновних процесів щодо фак-
торів імунобіологічного захисту та 
морфофункціонального стану печінки, 
зни женням повторних інвазувань, під-
вищенням продуктивності. Давання ен-



СУЧАСНІ НАУКОВІ РОЗРОБКИ  ПАРАЗИТОЛОГІЯСУЧАСНІ НАУКОВІ РОЗРОБКИСУЧАСНІ НАУКОВІ РОЗРОБКИИИ  ПАРАЗИТОЛОГІЯПАРАЗИТОЛОГІЯ

22 9 (223)/2014

теросорбенту ентеросгелю (через 2  до-
би після дегельмінтизацій, протягом 
5 діб, двічі на добу, за 1–1,5 год до годів-
лі, 0,5 г/кг м. т.) знижувало рівень пато-
генетичних змін (стан імуносупресії, 
морфофункціональні порушення печін-
ки), спричинених стронгілоїдними та 
іншими нематодними патогенами, не-
гативні ефекти етіотропної терапії 
бровадазолом, бровальзеном, бровер-
мектином для ін’єкцій, бровер мектин-
гранулятом та цидектином, а також 
рівень приживлюваності гельмінтів 
і  прискорило розвиток феномену са-
мозвільнення від стронгілоїд.

У господарствах, неблагополучних 
щодо стронгілоїдозної інвазії, свині з 
перших днів життя приречені на по-
стійні інвазування стронгілоїдами. Але 
хворіють переважно поросята до 5-мі-
сячного віку, після чого спостерігаєть-

ся самозвільнення від стронгілоїд. 
Однак розвиток феномену самозвіль-
нення можливий тільки в поголів’я, 
якому забезпечено достатній рівень 
імунобіологічного захисту. За імуносу-
пресії навіть доросле поголів’я хворіє 
на стронгілоїдоз або ж у нього конста-
тують стан стронгілоїдоносійства. 

У свиноматок і молодняку, отри-
маного від них, уведення левамізолу 
в імуностимулювальній дозі свиномат-
кам знизило приживлюваність у їх ор-
ганізмі стронгілоїд на 92,1 % і сприяло 
самозвільненню від них 60 % тварин. 
У поросят, отриманих від таких свино-
маток, екстенсивність інвазії знизи-
лась на 64,71, а інтенсивність інвазії  – 
на 66,37 %.

Ефективність антигельмінтної про-
філактики (згодовування нематодоци-
дів поросятам з 2-тижневого до 2-мі-
сячного віку 1 раз на 7 діб) зростала за 

її поєднання з неспе-
цифічною 

імунопрофілактикою: застосування 
фенбендазолу (0,001  г ДР/кг м.  т.), ме-
бендазолу (0,002 г ДР/кг м. т.), альбен-
дазолу (0,0015 г ДР/кг м. т.), морантелу 
(0,005  г/кг м.  т.) та фебантелу (0,001  г 
ДР/кг м.  т.) разом з мебікаром (внут-
рішньом’язово, 0,02  г/кг м.  т., 1  раз 
на добу, протягом 5  діб), вегетаном 
(внутрішньом’язово, 0,00001  г/кг м.  т., 
дворазово, з інтервалом 7 діб), градек-
сом (внутрішньо м’язово, 0,00001  г/кг 
м.  т., дворазово, з  інтервалом 5  діб), 
поліоксидонієм (внутрішньом’язово, 
0,00001  г/кг м. т., дворазово, з інтерва -
лом 1  доба) та тіотриазоліном (внут-
рішньом’язово, на 15-ту і 20-ту добу 
життя – 1 см3, а на 60-ту і 65-ту – 5 см3), 
фенбендазолу (0,001  г ДР/кг м.  т.), 
мебендазолу (0,002  г ДР/кг м.  т.), аль-
бендазолу (0,0015  г ДР/кг м.  т.)  – у 
комплексі з пентоксилом (перорально, 
0,05 г/кг м. т., упродовж 3 діб) та натрію 
селенітом (0,01 % розчин внутріш ньо-
м’язово, 0,2  см3/кг м.  т., 1  раз на добу, 
впродовж 10 діб), альбендазолу (0,0015 г 
ДР/кг м. т.) та фебантелу (0,001 г ДР/кг 
м.  т.)  – з гістаглобуліном (підшкірно, 

1 см3, триразово, з інтервалом 7 діб) 
та метилурацилом (перорально, 

0,02 г/кг м. т., 1 раз на добу, впро-
довж 5 діб).

ВИСНОВКИ
1.  Стронгілоїдозна інвазія 

знач но поширена в Україні. Ди кі 
кабани є потенційним джерелом 
S. ransomi для свійських свиней. 

  2.  Рівень інвазування знач-
ною мірою визначається їх імуно-
біологічною реактивністю. Об’єк-
тив ність оцінки епізоо тичної 
стронгілоїдозної ситуації, точність 
вста  новлення діагнозу на строн-
гілоїдоз і до стовірність визначен-
ня ефек тивності протистронгілої-
дозних заходів зростає за про-

ведення комплексу гель мінто-
логічних досліджень кількіс-

ними методами. 
3.  Повний нематодо-
елімінаційний ефект 

досягається 
дегель-
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мінтизаціями препаратами альбенда-
золу, фенбендазолу, нілверму, лева-
мізолу, БМК, івомеку, аверсекту та 
моксидектину. Відзначаються негатив-
ні імунотропні ефекти дегельмінтиза-
цій і повторні постдегельмінтизаційні 
інвазування свиней нематодами, які 
нівелюються лише за дегельмінтизацій 
препаратами левамізолу. Ефективність 
терапії є вищою за використання комп-
лексу антигельмінтиків, до якого вхо-
дять препарати левамізолу. 

4.  Ефект дегельмінтизацій підвищу-
ється за комплексного застосування ан-
тигельмінтиків разом з імуностимуля-
торами. Ентеросгель сприяє зниженню 
рівня ре- та суперінвазії у постдегель-
мінтизаційний період, при скоренню 
самозвільнення поросят від стронгілоїд. 
Імуностимулювальна профілактика ле-
вамізолом, за його введення свиномат-
кам, є ефективною для попередження 
стронгілоїдозної інвазії як  у  свинома-
ток, так і в поросят. Ефективність ран-
ньої антигельмінтної профілактики 
нематодозної інвазії підвищується за 
призначення препаратів, які стимулю-
ють фактори імунобіологічної реак-
тивності. 
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Стронгилоидозная инвазия свиней в Ук-

раине. С.И. Пономарь, Н.М. Сорока, А.А. Ан  -

типов

Стронгилоидозная инвазия свиней в Украи-

не довольно распространена. Встречается пре-

имущественно в составе смешанной немато-

дозной инвазии. В зависимости от исходного 

состояния макроорганизма при моноинвазии 

развивается стронгилоидоз или же констатиру-

ют паразитоносительство. Оценка эпизооти-

ческой ситуации, постановка диагноза и опре-

деление эффективности проти во стронгилои -

дозных мероприятий требуют проведения 

специальных исследований: гельминтокопро-

логических, гельминтогематологических, гель-

минтомамологических, носовых истечений и 

мокрот, гастродуоденоскопических и иммуно-

биологических.

Для повышения эффективности этиотроп-

ной противостронгилоидозной терапии целесо-

образно использовать антигельминтные ком-

плексы, а также антигельминтную терапию 

в со четании с иммуностимулирующей и энте -

ро сорб ционной. Высокий профилактический 

эф фект по отношению к стронгилоидозной ин-

вазии выявляет комплексная антигельминтно-

им муностимулирующая профилактика. 

Strongyloidosis invasion of pigs in Ukraine. 

S.I. Ponomar, N.M. Soroka, A.A. Antipov 

Strongyloidiasis of pigs in Ukraine has a 

significant spread. It occurs predominantly in the 

composition of the mixed infestations. Depending 

on the initial state of host monoinvasion by 

developing strongyloidiasis, or ascertain carrier. 

Evaluation of the epizootic situation, diagnosis and 

assessment of the effectiveness of measures 

against strongyloidiasis require special studies: 

scatoscopy, hematologic, mamologic, the study 

of the origins and nasal mucus, gastroduodenos-

copy and immunologic.

To increase the effectiveness of causal therapy 

is advisable to apply against strongyloidiasis 

anthelmintic complexes, as well as an anthelmintic 

therapy combined with immunostimulatories and 

enterosorbents. High preventive effect against 

invasion strongyloidiasis shows immunostimulants 

complex anthelmintic-prevention. 




