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Анотація. У статті наведено результати власних досліджень 

щодо вивчення терапевтичної ефективності застосування препарату 
Цефтіоклин за гострого гнійно-катарального маститу у корів. 

Проведений аналіз поширення маститу у дослідному господарстві 
показав, що захворюваність корів маститом становила 39,0 % від 
загальної кількості обстежених корів. Водночас клінічну форму маститу 
діагностовано у 13,0 % тварин. Слід зауважити, що серед клінічних форм 
маститу, гнійно-катаральний –  діагностували у 39,7 % корів. 

Встановлено, що за комплексного застосування препаратів 
Цефтіоклин і Фос-Бевіт за лікування корів за гострого гнійно-
катарального маститу, зникнення клінічних ознак і змін в секреті 
молочної залози відбувались в середньому через 4,1 ± 0,2 доби. 
Негативну реакція за лабораторного дослідженя секрету з молочної 
залози корів другої дослідної групи з реактиву Profilac Reagent N було 
відмічено в середньому через 5,0 ± 0,3 діб від початку лікування, що на 1,9 
доби менше порівняно з монотарапією.  

Ключові слова: корови, гнійно-катаральний мастит, 
Цефтіоклин, Фос-Бевіт 

 
Актуальність. У забезпеченні потреби людини повноцінними 

продуктами харчування молочне скотарство займає одне провідних місць 
як одна із стратегічних галузей тваринництва України, яка визначає 
продовольчу безпеку держави, якість харчування населення та має 
високий експортний потенціал [6]. Не дивлячись на це, однією з основних 
проблем, які призводять до зниження продуктивності та якісних показників 
молока, є патологія молочної залози, зокрема, мастит.  

Аналіз останніх досліджень та публікацій. Проблемі маститу нині 
присвячено багато наукових праць як вітчизняних, так і закордонних 
дослідників. Проте, вона продовжує залишається актуальною і турбувати як 
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практикуючих лікарів ветеринарної медицини, так і керівників 
високотехнологічних підприємств різних форм власності, які першочергово 
зацікавлені в отриманні високоякісної і конкурентоспроможної молочної 
продукції [4, 5]. 

Величезний збиток захворювання завдає молочним стадам країн 
Західної Європи. Захворюваність клінічною формою маститу в молочних 
стадах Німеччини становить 20–60 %, Франції – 30 %, у Великобританії –  
35 %. Першочергово вони пов’язані із зниженням молочної 
продуктивності, передчасним вибраковуванні корів, збільшенням 
захворюваності молодняка, погіршенням якісних показників молока і 
молочних продуктів, а також із витратами на проведення лікувальних і 
профілактичних заходів [2, 3, 8, 9]. 

Висока молочна продуктивність корів обумовлює напруження 
функціонального стану молочної залози, що часто призводить до 
зниження резистентності її тканин. Внаслідок цього в умовах сучасних 
господарств значно зростає захворюваність корів на мастит, що потребує 
застосування етіотропної терапії – використання для лікування 
антимікробних препаратів.  

Однак, тривале застосування антибіотиків призводить до утворення 
резистентних штамів мікроорганізмів та обмеження щодо використання 
молока після їх застосування. В останні роки на ринку з'являються 
препарати на базі високоефективних антибіотиків нових поколінь на 
основі цефалоспоринів. Одним з таких представників є Цефтіоклин [1]. 

Мета дослідження – вивчити терапевтичну ефективність 
застосування препарату Цефтіоклин за гострого маститу у корів. 

Матеріали і методи дослідження. Дослідження з вивчення 
терапевтичної ефективності застосування Цефтиокліну за гострої форми 
маститу проводили на одній з молочно-товарних ферм Київської області.  

Матеріалом для дослідження були корови віком 4-6 років, чорно-
рябої породи, 3-5-го місяця лактації з продуктивністю 3500-4300 кг, хворі 
на мастит. 

Підбір тварин, хворих на мастит, проводили за принципом аналогів 
(вік, порода, продуктивність, фізіологічний стан), відповідно до 
методичних рекомендацій [7]. 

Хворих гострим гнійно-катаральним маститом корів поділили на дві 
піддослідні групи по 5 голів у кожній. 

Коровам піддослідних груп застосовували внутрішньом’язові 
введення препарату Цефтіоклин  в дозі 1 мл на 50 кг маси тіла (табл. 1).  

Діючою речовиною препарату Цефтіоклин є цефтіофур гідрохлорид – 
антибіотик, який належить до групи цефалоспоринів (третє покоління 
антибіотиків) і характеризуються широким спектром бактеріоцидної дії щодо 
грам позитивних та грамнегативних бактерій. Механізм дії цефтіофуру 
гідрохлориду полягає в пригніченні синтезу клітинної стінки бактерій. Перед 
введенням препарат збовтували до утворення однорідної суспензії. 

Крім того, тваринам другої дослідної групи додатково застосовували 
препарат Фос-Бевіт у дозі 10 мл впродовж 4 діб.  
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1. Схема лікування корів, хворих гострим гнійно-катаральним 
маститом, n = 5 

Група  
Препарати (доза), та 
шляхи їх введення 

Інтервал між 
введенням, год. 

Термін 
застосування 

Дослідна 1  
Цефтіоклин (1 мл на 50 кг 

маси тіла), 
внутрішньом’язово 

24 
Впродовж 

трьох-п’яти діб 

Дослідна 2 

Цефтіоклин (1 мл на 50 кг 
маси тіла), 

внутрішньом’язово 
24 

Впродовж 
трьох-п’яти діб 

Фос-Бевіт (0,2  мл на 10 кг 
маси тіла), 

внутрішньом’язово 
24 

Впродовж 
чотирьох діб 

  
Впродовж усього періоду лікування слідкували за станом молочної 

залози піддослідних тварин – огляд, пальпація, пробне здоювання. Для 
контролю відновлення якості молока використовували діагностичну пробу 
з реактивом Profilac Reagent N (Westfalia) та пробу відстоювання. 

Результати дослідження та їх обговорення. Аналіз поширення 
маститу у дослідному господарстві показав, що захворюваність корів 
маститом становила 39 % від загальної кількості обстежених корів. 
Водночас клінічну форму маститу діагностовано у 13,0 % корів (рис. 1).  

 

 
Рис. 1.  Результати дослідження корів лактаційного періоду на 

мастит (n = 564) 

 
Субклінічну форму маститу діагностували шляхом проведення 

експрес-методу з використанням реактиву Profilac Reagent N (Westfalia). 
Результати дослідження показали, що субклінічний мастит діагностовано 
у 26 % корів. 

61%
13%

26%

Здорові 

Клінічна форма маститу 

Субклінічна форма 
маститу 
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Аналіз захворюваності корів клінічними формами маститу у корів 
показав (рис. 2), що найчастіше діагностували гнійно-катаральну – у 39,7 
% тварин. 

Враховуючи отримані нами результати, саме хворих гострим гнійно-
катаральним маститом корів було використано для постановки 
експерименту з визначення терапевтичної ефективності застосування 
препарату Цефтіоклин.  

Проведений аналіз анамнестичних даних показав, що піддослідні 
тварин знаходились в однакових умовах утримання та годівлі. Доїння 
корів – машинне, в молокопровід.  

Зaгaльний cтaн піддослідних корів був зaдoвiльним. Температура 
тіла тварин коливалась в межах 38,4‒38,9 °C, лише в однієї тварин 
температура тіла становила 39,6 °C. У більшості тварин апетит був 
збережений, відмічалось незначне пригнічення. 

 

 
Рис. 2.  Поширення клінічних форм маститу у корів 

 
За огляду молочної залози піддослідних корів спостерігали чітко 

виражену асиметрію ураженої чверті, її збільшення у розмірах, порівняно 
із суміжними, добре виражена гіперемія шкіри ураженої чверті.  

За проведення пальпації ураженої чверті відмічалось підвищення 
місцевої температури: вона була гарячою та болючою на дотик, щільної 
консистенції, нaдвим’янні лiмфовузли ‒ збільшені. 

За проведення пробного здоювання на МКП, із ураженої чверті 
відмічали виділення водянистого cекрету сірого кольору iз дoмiшкaми 
пластівців гною і крові.  

Аналіз результатів лікування корів першої дослідної групи, яким для 
застосували препарат Цефтіоклин, показав (табл. 2), що у трьох корів на 
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четверту та однієї ‒ третю добу лікування спостерігалось зникнення ознак 
больової чутливості, набряку та гіперемії шкіри. Секрет з уражених часток 
мав водянисту консистенцію, жовтуватого кольору, з домішками крупинок 
або пластівців казеїну. Зникнення клінічних ознак маститу і змін в секреті 
відбувались всередньому через 5,8 ± 0,2 діб від початку лікування. Проте, 
за проведення дослідження секрету з уражених чвертей, з використанням 
реактиву Profilac Reagent N, отримували позитивну реакцію (+++ або 
++++). Негативну реакція за лабораторного дослідження секрету з 
молочної залози корів першої дослідної групи з реактивом відмічали через 
6,7 ± 0,7 діб від початку лікування.  

 
2. Результати лікування корів, хворих гострим гнійно-катаральними 

маститом препаратом Цефтіоклин 

№
 п

/п
 

Ін
ве
нт
ар
ни
й

 н
ом

ер
 

тв
ар
и
ни

 

Клінічні показники 
до лікування 

В
ра
ж
ен
а 
чв
ер
ть

 

К
іл
ьк
іс
ть

 в
ве
д
ен
ь 

пр
еп
ар
ат
у 

З
ни
кн
ен
ня

 к
л
ін
іч
ни
х 

оз
на
к,

 д
іб

 

Від початку 
лікування до 
відновлення 

якості молока, діб

Т, ºС 

П
, 
уд

. /
 

хв
 

Д
, 
д
и
х.

 
ру
х.

 / 
 

хв
 

по
 

зо
вн
іш
ні
х 

оз
на
ка
х з 

Profilac 
Reagent 

N 

1 1740 38,8 72 21 ПП 5 4 6 7,5 

2 1000 38,5 68 18 ПП 5 4 6 8 

3 9955 38,7 80 23 ПП 5 5 - - 

4 3070 38,6 72 19 ПЗ 5 4 6 7 

5 1500 38,8 74 21 ПЗ 5 3 5 6 

Середній показник, діб 
4,0 ± 
0,3 

5,8 ± 
0,2 

6,7 ± 
0,6 

 
В однієї корови гнійно-катаральний мастит перейшов у серозно-

катаральний. Терапевтична ефективність використання препарату 
Цефтіоклин у першій дослідній групі становила 80 %. 

У другій дослідній групі, де у схему лікування корів додатково 
включали препарат Фос-Бевіт (табл. 3), зникнення ознак больової 
чутливості, набряку та гіперемії шкіри відбувалось у чотирьох корів на 
третю добу лікування, а в однієї ‒ на 2 добу. Зникнення клінічних ознак 
маститу і змін в секреті відбувались в середньому через 4,1 ± 0,2 доби. 
Негативна реакція за лабораторного дослідженя секрету з молочної 
залози корів другої дослідної групи з реактивом відмічалась через 5,0 ± 
0,3 діб від початку лікування. Терапевтична ефективність комплексної 
схеми лікування корів другої дослідної групи становила 100 %. 

Oтже, застосування препарату Цефтіоклин у поєднанні з введенням 
препарату Фос-Бевіт дає можливість скороти на 1,9 діб тривалість 
лікування корів з гострим гнійно-катаральним маститом. 
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3. Результати комплексної схеми лкування корів, хворих гострим 
гнійно-катаральним маститом препаратами Цефтіоклін і Фос-Бевіт 

№
 п

/п
 

Ін
ве
нт
ар
ни
й

 н
ом

ер
 

тв
ар
и
ни

 Клінічні показники до 
лікування 

К
іл
ьк
іс
ть

 в
ра
ж
ен
их

 
чв
ер
те
й

 

К
іл
ьк
іс
ть

 в
ве
д
ен
ь 

пр
еп
ар
ат
у 

З
ни
кн
ен
ня

 
кл
ін
іч
ни
х 
о
зн
ак

, 
д
іб

 

Від початку 
лікування до 

відновлення якості 
молока, діб 

Т, ºС 
П, 

уд/хв 
Д, дих. 
рух./хв 

по
 з
ов

-
ні
ш
ні
х 

оз
на
ка
х з Profilac 

Reagent 
N 

1 3158 38,0 68 19 ЗП 5/4 3 5 6 

2 2000 38,0 68 18 ЗП 4/4 3 4 4,5 
3 3173 39,6 83 25 ЗЛ 4/4 3 4 5 
4 4055 38,2 80 18 ЗП 4/4 2 3,5 4,5 
5 4947 39,0 82 25 ПП 4/4 3 4 5 

Середній показник, діб 2,8±0,2 4,1±0,2 5,0±0,3 

 
Висновки і перспективи. Захворюваність корів дослідного 

господарства на мастит становить 39 % від загальної кількості 
обстежених корів. Водночас гострий гнійно-катаральний мастит 
діагностовано у 39,7 %. 

Застосування препарату Цефтіоклин в поєднанні з введенням 
препарату Фос-Бевіт забезпечує 100 % терапевтичну ефективність і 
скорочує тривалість лікування корів з гострим гнійно-катаральним 
маститом на 1,9 діб. 
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ТЕРАПЕВТИЧЕСКАЯ ЭФФЕКТИВНОСТЬ ПРЕПАРАТА ЦЕФТИОКЛИН 

ПРИ ОСТРОМ МАСТИТЕ У КОРОВ 
 

Ю. В. Жук, В. А. Cытник, В. И. Саковский 
 

Аннотация. В статье приведены результаты собственных 
исследований по изучению терапевтической эффективности 
применения препарата Цефтиоклин при остром гнойно-катаральном 
мастите у коров. 
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Проведенный анализ распространения мастита в опытном 
хозяйстве показал, что заболеваемость коров маститом составила 
39,0 % от общего количества обследованных коров. При этом 
клиническую форму мастита диагностировано у 13,0 % животных. 
Следует заметить, что среди клинических форм гнойно-катаральный 
мастит диагностировали у 39,7 % коров. 

Установлено, что при комплексном применении препаратов 
Цефтиоклин и Фос-Бевит при лечении коров больных острым гнойно-
катаральным маститом, исчезновение клинических признаков 
мастита и изменений в секрете молочной железы происходило в 
среднем через 4,1 ± 0,2 суток. Отрицательную реакция при 
лабораторном исследовании секрета из молочной железы коров с 
реактивом Profilac Reagent N отмечали в среднем через 5,0 ± 0,3 суток 
от начала лечения, что на 1,9 суток меньше по сравнению с 
монотарапией. 

Ключевые слова: коровы, гнойно-катаральный мастит, 
Цефтиоклин, Фос-Бевит 

 
THERAPEUTIC EFFICIENCY OF MEDICINAL PRODUCT CEFTIOCLIN 

WHILE TREATING ACUTE MASTITIS IN COWS 
 

Yu. V. Zhuk, V. A. Sytnik, V. I. Sakovsky 
 
Abstract. The article presents the results of our own research on the 

therapeutic efficacy of using the medicinal product Ceftioclin while treating 
acute purulent-catarrhal mastitis in cows. 

The analysis of the distribution of mastitis in the experimental farm 
showed that the incidence of mastitis in cows was 39.0% from the total 
number of examined cows. At the same time, the clinical form of mastitis was 
diagnosed in 13.0% of animals. It should be noted that among the clinical 
forms the purulent-catarrhal mastitis was diagnosed in 39.7% of cows. 

It was established that with the complex use of Ceftioclin and Fos-Bevit 
while treating cows which are patient with acute purulent-catarrhal mastitis, the 
disappearance of clinical signs of mastitis and changes in the secretion of the 
mammary gland occurred on average in 4.1 ± 0.2 days. A negative reaction in 
a laboratory study of secretion from the mammary gland of cows with reagent 
Profilac Reagent N was noted on average in 5.0 ± 0.3 days from the start of 
treatment which is 1.9 days less than monotherapy. 

Keywords: cows, purulent-catarral mastitis, Ceftioclin, Fos-Bevit 
 

  


