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Նախաբան

Հետծննդ­յան պա­րե­զը կաթ­նա­տու կո­վե­րի վտան­գա­վոր 
հի­վան­դութ­յուն է, ո­րը զար­գա­նում է ծննդա­բե­րութ­յու­նից 
հե­տո և­ ըն­թա­նում է եր­կու ձևով՝ տի­պիկ և­ ոչ տի­պիկ: Հի­
վան­դութ­յան տի­պիկ ձևն­ ար­տա­հայտ­վում է կաթ­վա­ծա­հա­
րութ­յան ակն­հայտ կլի­նի­կա­կան դրսևո­րում­նե­րով և­ ա­ռա­
վել հա­ճախ է հան­դի­պում կեն­դա­նի­նե­րի մոտ: Ոչ տի­պիկ 
ձևն­ ար­տա­հայտ­վում է թեթև թու­լութ­յամբ և հազ­վա­դեպ 
է գրանց­վում: Ընդ­հա­նուր առ­մամբ հետծննդ­յան պա­րեզն 
ու­ղեկց­վում է ընկճ­վա­ծութ­յամբ, ար­տա­քին գրգռիչ­նե­րի 
նկատ­մամբ ան­տար­բե­րութ­յամբ, ա­խոր­ժա­կի ան­կու­մով, 
մար­սո­ղա­կան հա­մա­կար­գի գոր­ծու­նեութ­յան խան­գա­րու­
մով, մկա­նա­յին դո­ղով, ե­րե­րուն քայլ­ված­քով, վեր­ջույթ­նե­
րի, լեզ­վի և մար­սո­ղա­կան հա­մա­կար­գի օր­գան­նե­րի կաթ­
վա­ծա­հա­րութ­յամբ, կեն­դա­նի­նե­րը հիմ­նա­կա­նում պառ­կած 
են լի­նում, չեն կա­րո­ղա­նում ոտ­քի կանգ­նել։ Ա­նաս­նա­բույ­
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ժի մի­ջամ­տութ­յան բա­ցա­կա­յութ­յան դեպ­քում ա­ռա­ջին 24 
ժամ­վա ըն­թաց­քում զար­գա­նում է կտրի­չի փքանք կամ աս­
պի­րա­ցիոն բրոն­խոպնև­մո­նիա: 

Հետծննդ­յան պա­րե­զի հիմ­նա­կան պատ­ճառ­ներն են չբա­
լան­սա­վոր­ված կե­րակ­րու­մը, սթրե­սա­յին գոր­ծոն­նե­րի 
ազ­դե­ցութ­յու­նը, գեր­կե­րակ­րու­մը, սպի­տա­կու­ցա­յին և­ 
ած­խաջրա­տա­յին փո­խա­նա­կութ­յան խան­գա­րում­նե­րը, 
կալ­ցիու­մի և ֆոս­ֆո­րի ան­բա­վա­րա­րութ­յունն ու հա­րա­բե­
րակ­ցութ­յան խախ­տու­մը, ին­չը պայ­մա­նա­վոր­ված է հղիութ­
յան վեր­ջին ա­միս­նե­րին պտղի ա­ճի ժա­մա­նակ դրանց 
ծախ­սի ա­վե­լա­ցու­մով (Архипов, 2015, Баймишев, 2021, 
Быстрова и др., 2020, Горбачев, 2019, Герасименко и 
др., 2022, Заблоцкая, Черемуха, 2023, Ленкова, 2022, 
Малыгина, Тарасов, 2020, Полянцев, Афанасьев, 2022, 
Фролова, Козлов, 2022, Корочкина и др., 2015)։ 

­Հետծննդյան պարեզով հիվանդ կովերի մոտ ուսումնասիրվել է հիվանդության 
ընթացքը: Հիվանդ կենդանիների արյան շիճուկում ընդհանուր սպիտակուցի, 
գլյուկոզի, կալցիումի և ֆոսֆորի պարունակությունը հետազոտվել է երկու 
սխեմայով: 1-ին սխեմայով կենդանիներին ներարկվել են գլյուկոզի և կալցիումի 
քլորիդի լուծույթների խառնուրդ (ներերակային), կոֆեին (ենթամաշկային), 2-րդ 
սխեմայով՝ կոֆեին (ենթամաշկային), պրոզերին, դեքսամետազոն (ներմկանային), 
գլյուկոզի, կալցիումի քլորիդի, դեքսամետազոնի և ղանձլամերի լուծույթների 
խառնուրդ (ներերակային): Բուժման երկու սխեմաները դրական ազդեցություն 
են գործել արյան կենսաքիմիական ցուցանիշների և կենդանիների առողջական 
վիճակի վրա: Հատկապես բուժման բարձր արդյունավետություն և լիարժեք 
ապաքինում է ապահովել մեր կողմից առաջարկվող 2-րդ սխեման: 
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Կո­վե­րի հետծննդ­յան պա­րե­զի բու­ժու­մը գե­րա­կա խնդիր է: 
Հի­պո­կալ­ցե­միան, ար­յան մեջ գլյու­կո­զի, ընդ­հա­նուր սպի­
տա­կու­ցի ցածր պա­րու­նա­կութ­յու­նը կա­րող են նպաս­տել 
այն­պի­սի ախ­տա­բա­նութ­յուն­նե­րի զար­գաց­մա­նը, ինչ­պի­
սիք են ար­գան­դի ար­տան­կու­մը, ըն­կեր­քի պա­հու­մը, մետ­
րիտ­նե­րի ա­ռա­ջա­ցու­մը, կաթ­նատ­վութ­յան նվա­զու­մը և­ 
օր­գա­նիզ­մի ընդ­հա­նուր դի­մադ­րո­ղա­կա­նութ­յան ան­կու­մը 
(Корочкина и др., 2017, Остякова и др., 2016, Пилейко 
и др., 2011, Braun, et al., 2022, Tsiamadis, et al., 2016)։ 

Նյութը և մեթոդները

Հե­տա­զո­տութ­յան նպա­տակն է մշա­կել կո­վե­րի հետծննդ­յան 
պա­րե­զի բուժ­ման նոր հա­մա­լիր սխե­մա: Հե­տա­զո­տութ­
յուն­նե­րը կա­տար­վել են 2023-2024 թթ., Շի­րա­կի մար­զի 
Ար­թիկ քա­ղա­քի և Մեծ Ման­թաշ գյու­ղի ա­նաս­նա­պա­հա­
կան տնտե­սութ­յուն­նե­րում։ Փոր­ձե­րի հա­մար ընտրվել են 
կով­կաս­յան գորշ ցե­ղի 3-4 տա­րե­կան ծննդա­բե­րած կո­վեր 
(18 գլուխ): Հետծննդ­յան պա­րե­զի ախ­տո­րո­շու­մը կա­տար­
վել է կլի­նի­կա­կան հե­տա­զո­տութ­յան մի­ջո­ցով: 

Կեն­դա­նի­նե­րը հա­ման­մա­նութ­յան սկզբուն­քով բա­ժան­
վել են 3 խմբի՝ յու­րա­քանչ­յու­րում 6 կով։ Ս­տու­գիչ խմբում 
ընգրկ­ված ա­ռողջ կեն­դա­նի­նե­րը որ­ևէ բու­ժում չեն ստա­
ցել: 1-ին և 2-րդ փորձ­նա­կան խմբե­րում ընդգրկ­վել են 
հետծննդ­յան պա­րե­զով հի­վանդ կեն­դա­նի­ներ: 1-ին փորձ­
նա­կան խմբի կեն­դա­նի­նե­րի բու­ժումն ի­րա­կա­նաց­վել է 1-ին 
սխե­մա­յով. ա­ռա­ջին օ­րը կո­վե­րին նե­րե­րա­կա­յին նե­րարկ­վել 
է 300 մլ գլյու­կո­զի 40 %-ա­նոց լու­ծույ­թին միա­խառն­ված 
150 մլ կալ­ցիու­մի քլո­րի­դի 10 %-ա­նոց լու­ծույթ, նե­րար­
կու­մը կա­տար­վել է դան­դաղ, են­թա­մաշ­կա­յին նե­րարկ­վել 
է 20 մլ կո­ֆեի­նի 20 %-ա­նոց լու­ծույթ: 2-րդ փորձ­նա­կան 
խմբի կեն­դա­նի­նե­րի բուժ­ման նպա­տա­կով կի­րառ­վել է մեր 
կող­մից մշակ­ված բուժ­ման 2-րդ ս­խե­ման. են­թա­մաշ­կա­յին 
նե­րարկ­վել է 20 մլ կո­ֆեի­նի 20 %-ա­նոց լու­ծույթ, ներմ­կա­
նա­յին՝ 6-7 մլ պ­րո­զե­րին (ըստ կեն­դա­նի զանգ­վա­ծի), ներ­
ե­րա­կա­յին՝ 300-400 մլ գլ­յու­կո­զի 40 %-ա­նոց լու­ծույ­թին 
միա­խառն­ված 140-150 մլ կալ­ցիու­մի քլո­րի­դի 10 %-ա­նոց 
լու­ծույթ և 1 մլ դեք­սա­մե­տա­զոն, նե­րար­կու­մը կա­տար­վել է 
դան­դաղ։ Նե­րե­րա­կա­յին նե­րար­կու­մից հե­տո ներմ­կա­նա­յին 
նե­րարկ­վել է 3 մլ դեք­սա­մե­տա­զոն։ Նե­րե­րա­կա­յին խառ­
նուր­դի ծա­վա­լի կե­սը նե­րար­կե­լուց հե­տո մնա­ցած լու­ծույ­
թին ա­վե­լաց­վել է 0,5 մլ ղանձ­լա­մե­րի լու­ծույթ։ Նե­րար­կու­
մը կա­տար­վել է դան­դաղ՝ նա­խաս­տա­մոքս­նե­րի ին­տեն­սիվ 
կծկում­նե­րից խու­սա­փե­լու հա­մար։ 

Մարմ­նի ջեր­մաս­տի­ճա­նի ան­կու­մը բա­ցա­ռե­լու հա­մար 20 
րո­պե ընդ­մի­ջում­նե­րով կա­տար­վել են չա­փում­ներ, կեն­դա­նի­
նե­րին ծած­կել են ծած­կո­ցով և տա­քաց­րել տաքացուցիչով։ 
Այ­նու­հետև կա­լիու­մի պեր­ման­գա­նա­տի թույլ լու­ծույ­թով 
կա­տար­վել են մաք­րող գոլ հոգ­նա­ներ (30-40 րո­պե ընդ­մի­
ջում­նե­րով): Եր­կու փորձ­նա­կան խմբե­րում էլ կեն­դա­նի­նե­րի 
բու­ժու­մը տևել է 1 օր:

Ա­ռողջ և հետծննդ­յան պա­րե­զով հի­վանդ կո­վե­րի ար­յան 
շի­ճու­կում ընդ­հա­նուր սպի­տա­կու­ցի, գլյու­կո­զի, կալ­ցիու­մի 
և ֆոս­ֆո­րի պա­րու­նա­կութ­յու­նը ո­րոշ­վել է Biosistems A15 
ա­նա­լի­զա­տո­րի մի­ջո­ցով: Հետծննդ­յան պա­րեզ ու­նե­ցող          

18 գլուխ կո­վե­րի մոտ նշված ցու­ցա­նիշ­նե­րը ու­սում­նա­սիր­
վել են մինչև բու­ժու­մը և բուժ­ման ա­վար­տին: Յու­րա­քանչ­
յուր խմբից հե­տա­զոտ­վել է 6-ա­կան ար­յան նմուշ:

Բու­ժու­մից 1 ա­միս անց ընդ­հա­նուր սպի­տա­կու­ցի, գլյու­կո­
զի, կալ­ցիու­մի և ֆոս­ֆո­րի պա­րու­նա­կութ­յան վրա բուժ­
ման 1-ին և 2-րդ ս­խե­մա­նե­րի ազ­դե­ցութ­յան շա­րու­նա­կա­
կա­նութ­յու­նը ստու­գե­լու նպա­տա­կով ի­րա­կա­նաց­վել են 
բուժ­ված բո­լոր կեն­դա­նի­նե­րի ար­յան կրկնա­կի կեն­սա­քի­
միա­կան հե­տա­զո­տութ­յուն­ներ: 

Արդյունքները և վերլուծությունը

Հետծննդ­յան պա­րե­զով հի­վանդ կեն­դա­նի­նե­րի մոտ նկատ­
վել են ընկճ­վա­ծութ­յուն, ա­խոր­ժա­կի բա­ցա­կա­յութ­յուն, 
մարմ­նի ջեր­մաս­տի­ճա­նի նվա­զում, բրա­դի­կար­դիա, թույլ 
ա­նո­թա­զարկ: Բա­ցի այդ՝ հի­վանդ կեն­դա­նի­նե­րը չեն կա­
րո­ղա­նում կանգ­նել, հրա­ժար­վում են կե­րից, վեր­ջույթ­նե­
րը սառն են։ Հարթ մկան­նե­րի պա­րա­լի­զը հան­գեց­րել է 
մար­սո­ղա­կան հա­մա­կար­գի ա­տո­նիա­յի, կտրի­չի փքան­քի, 
կղման բա­ցա­կա­յութ­յան։ Մի­զա­պար­կը լիքն է, բայց մի­զար­
տա­զա­տում չի կատարվում։ Կեն­դա­նի­նե­րը գլու­խը հե­նում 
են կո­ղե­րին, նկատ­վում է պա­րա­նո­ցի S-աձև թե­քութ­յուն, 
աս­տի­ճա­նա­բար կորց­նում են գի­տակ­ցութ­յու­նը և­ ընկ­նում 
կո­մա­յի մեջ, բա­ցա­կա­յում է ար­տա­քին գրգռիչ­նե­րի նկատ­
մամբ ռեակ­ցիան (ա­սե­ղով ծա­կե­լիս ո­չինչ չեն զգում)։

Ըստ աղ­յու­սակ 1-ի տվյալ­նե­րի՝ 1-ին և 2-րդ փորձ­նա­կան 
խմբե­րի կո­վե­րի ար­յան շի­ճու­կում մինչև բու­ժու­մը հայտ­
նա­բեր­վել է կալ­ցիու­մի, ֆոս­ֆո­րի, գլյու­կո­զի և­ ընդ­հա­նուր 
սպի­տա­կու­ցի քա­նա­կութ­յան խիստ նվա­զում, մինչ­դեռ 
ստու­գիչ խմբի կեն­դա­նի­նե­րի մոտ բո­լոր ցու­ցա­նիշ­նե­րը 
գտնվել են նոր­մա­յի սահ­ման­նե­րում։ 

Մինչև բու­ժու­մը 1-ին և 2-րդ փորձ­նա­կան խմբե­րի կո­վե­
րի ար­յան շի­ճու­կում ընդ­հա­նուր սպի­տա­կու­ցի պա­րու­նա­
կութ­յու­նը հա­մա­պա­տաս­խա­նա­բար 23,1 և 34 %-ով ցածր 
է ե­ղել ա­ռողջ կեն­դա­նի­նե­րի այդ նույն ցու­ցա­նի­շից: Բու­
ժու­մից 3 օր անց 1-ին փորձ­նա­կան խմբի կո­վե­րի ար­յան 
շի­ճու­կում ընդ­հա­նուր սպի­տա­կու­ցի պա­րու­նա­կութ­յունն 
ա­վե­լա­ցել է 8,4 %-ով, ին­չը 21 %-ով պա­կաս է ա­ռողջ կեն­
դա­նի­նե­րի նույն ցու­ցա­նի­շից, իսկ 2-րդ փորձ­նա­կան խմբի 
կո­վե­րի ար­յան շի­ճու­կում ա­վե­լա­ցել է 37,2 %-ով (մինչև 
բու­ժու­մը գրանց­ված ցու­ցա­նի­շի հա­մե­մատ) և կազ­մել է 
79,4 գ/լ, ին­չը մոտ է ա­ռողջ կեն­դա­նի­նե­րի նույն ցու­ցա­նի­շին։

Մինչև բու­ժու­մը 1-ին և 2-րդ փորձ­նա­կան խմբե­րի կո­վե­
րի ար­յան շի­ճու­կում գլյու­կո­զի պա­րու­նա­կութ­յու­նը հա­մա­
պա­տաս­խա­նա­բար 48,1 և 56 %-ով ցածր է ե­ղել ա­ռողջ 
կեն­դա­նի­նե­րի նույն ցու­ցա­նի­շից։ Բու­ժու­մից 3 օր անց 1-ին 
փորձ­նա­կան խմբի կո­վե­րի ար­յան շի­ճու­կում գլյու­կո­զի պա­
րու­նա­կութ­յունն ա­վե­լա­ցել է 30 %-ով, ին­չը 28,6 %-ով պա­
կաս է ա­ռողջ կեն­դա­նի­նե­րի մոտ գրանց­ված ցու­ցա­նի­շից։ 
2-րդ փորձ­նա­կան խմբի կո­վե­րի ար­յան շի­ճու­կում գլյու­կո­
զի մա­կար­դա­կը մինչև բու­ժու­մը գրանց­ված տվյալ­նե­րի 
հա­մե­մատ ա­վե­լա­ցել է 2,4 ան­գամ և կազ­մել 2,9 մմոլ/լ, ին­
չը նույն­պես մոտ է ա­ռողջ կեն­դա­նի­նե­րի նույն ցու­ցա­նի­շին: 
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Մինչև բու­ժու­մը 1-ին և 2-րդ փորձ­նա­կան խմբե­րի կո­վե­
րի ար­յան շի­ճու­կում կալ­ցիու­մի պա­րու­նա­կութ­յու­նը հա­
մա­պա­տաս­խա­նա­բար 32 և 44 %-ով ցածր է ե­ղել ա­ռողջ 
կեն­դա­նի­նե­րի այդ նույն ցու­ցա­նի­շից։ Բու­ժու­մից 3 օր անց 
1-ին փորձ­նա­կան խմբի կո­վե­րի ար­յան շի­ճու­կում կալ­
ցիումի պա­րու­նա­կութ­յունն ա­վե­լա­ցել է 19 %-ով և կազ­մել 
2,1 մմոլ/լ, ին­չը մոտ է ա­ռողջ կեն­դա­նի­նե­րի մոտ գրանց­
ված ցու­ցա­նի­շին։ 2-րդ փորձ­նա­կան խմբի կո­վե­րի ար­յան 
շի­ճուկում կալ­ցիու­մի մա­կար­դա­կը մինչև բու­ժու­մը գրանց­
ված տվյալ­նե­րի հա­մե­մատ ա­վե­լա­ցել է 46,2 %-ով, ին­չը 
18,2 %-ով բարձր է ա­ռողջ կեն­դա­նի­նե­րի նույն ցու­ցա­նի­շից: 

Մինչև բու­ժու­մը 1-ին և 2-րդ փորձ­նա­կան խմբե­րի կո­վե­
րի ար­յան շի­ճու­կում ֆոս­ֆո­րի պա­րու­նա­կութ­յու­նը հա­
մա­պա­տաս­խա­նա­բար 69 և 74 %-ով ցածր է ե­ղել ա­ռողջ 
կեն­դա­նի­նե­րի նույն ցու­ցա­նի­շից։ Բու­ժու­մից 3 օր անց 1-ին 

փորձ­նա­կան խմբի կո­վե­րի ար­յան շի­ճու­կում ֆոս­ֆո­րի պա­
րու­նա­կութ­յունն ա­վե­լա­ցել է 18,2 %-ով, 2-րդ փորձ­նա­կան 
խմբի կո­վե­րի ար­յան շի­ճու­կում՝ 9 %-ով, ա­ռողջ կեն­դա­նի­
նե­րի նույն ցու­ցա­նի­շի հա­մե­մատ կազ­մե­լով հա­մա­պա­տաս­
խա­նա­բար 1,8 և 2,4 մմոլ/լ:

Բու­ժու­մից հե­տո կեն­դա­նի­նե­րի կեն­սա­քի­միա­կան նշված 
ցու­ցա­նիշ­նե­րը գտնվել են նոր­մա­յի սահ­ման­նե­րում:

Ա­ռող­ջաց­ման շրջա­նում նկատ­վել են մկա­նա­կազ­մի 
կծկումներ։ Վե­րա­կանգն­վել են նա­խաս­տա­մոքս­նե­րի 
կծկում­նե­րը, ո­րոնք վե­րահսկ­վել են ձախ սո­վա­փո­սի հատ­
վա­ծում ֆո­նեն­դոս­կո­պով լսում­նե­րի մի­ջո­ցով: Վե­րա­կանգն­
վել է նաև զգա­յու­նութ­յու­նը, ընդ­լայն­վել է ցա­վազ­գա­ցութ­
յան դաշ­տը (գլխի հատ­վա­ծից դե­պի հետ՝ մինչև կճղակ­նե­րի 
հատ­վա­ծը), ին­չը ստուգ­վել է ա­սե­ղով մաշ­կը ծա­կե­լու մի­ջո­
ցով: Այ­նու­հետև վե­րա­կանգն­վել են կղան­քի ար­տա­թո­րու­
մը և մի­զար­տա­զա­տութ­յու­նը, իսկ երբ մարմ­նի ջեր­մաս­տի­
ճա­նը հա­սել է մինչև 38,5-39,5 ºC, վե­րա­կանգնվել է նաև 
ամ­բողջ մարմ­նի ցա­վազ­գա­ցութ­յու­նը՝ մինչև պո­չի վերջ­
նա­մա­սը և կճ­ղակ­նե­րը: 20-25 րո­պե հե­տո կեն­դա­նի­նե­րը 
կա­րո­ղա­ցել են ինք­նու­րույն բարձ­րա­նալ պառ­կած տե­ղից։ 
Կե­րա­կրու­մը կա­տար­վել է լա­վո­րակ չոր խո­տով և քիչ քա­
նա­կութ­յամբ խտաց­ված կե­րով։

Կո­վե­րին սկսել են կթել վի­ճա­կի կա­յու­նա­ցու­մից 40-60 րո­
պե անց՝ նա­խա­պես գոլ ջրով կուր­ծը լվա­նա­լուց և չո­րաց­
նե­լուց հե­տո։ Այ­նու­հետև հա­տա­կը չո­րաց­վել է, ծածկ­վել 
չոր խո­տի մանր մնա­ցորդ­նե­րով, և կեն­դա­նի­նե­րը հնա­րա­
վո­րութ­յուն են ստա­ցել ա­զատ տե­ղա­շարժ­վել։

Ըստ աղ­յու­սակ 2-ի՝ 1-ին փորձ­նա­կան խմբի բու­ժում ստա­
ցած 6 կեն­դա­նի­նե­րից ա­պա­քին­վել են 4-ը (66,7 %), իսկ 
2-րդ փորձ­նա­կան խմբից ա­պա­քին­վել են բո­լոր 6 կեն­դա­
նի­նե­րը, այ­սինքն՝ 100 %-ը։ 

Աղյուսակ 1. Կովերի արյան շիճուկում կենսաքիմիական որոշ ցուցանիշների փոփոխությունները մինչև բուժումը և բու­
ժումից հետո**

Հետազոտման
օրեր Խմբեր

Ընդհանուր 
սպիտակուց, 

գ/լ
Գլյուկոզ, մմոլ/լ Կալցիում, մմոլ/լ Ֆոսֆոր, 

մմոլ/լ

Մինչև բուժումը

1-ին փորձնական, n=6 58,1±2,76* 1,4±0,11* 1,7±0,11* 0,7±0,04

2-րդ փորձնական, n=6 49,9±1,91* 1,2±0,11* 1,4±0,11* 0,6±0,05

Ստուգիչ, n=6 75,5±3,6 2,7±0,28 2,5±0,18 2,3±0,15

Բուժումից 3 օր անց

1-ին փորձնական, n=6 63,4±2,33* 2,0±0,28* 2,1±0,14* 1,8±0,23

2-րդ փորձնական, n=6 79,4±3,60* 2,9±0,60* 2,6±0,23* 2,4±0,20

Ստուգիչ, n=6 80,1±2,74 2,8±0,23 2,2±0,20 2,2±0,15

*P<0,05

**Կազմվել է հեղինակների կողմից։

Աղյուսակ 2. Կովերի հետծննդյան պարեզի բուժման տար­
բեր սխեմաների համեմատական արդյունա­
վետությունը*

Բուժման
սխեմաներ

Խ
մբ

եր

Բ
ու

ժվ
ել

 ե
ն

Ա
ռո

ղջ
ա

ցե
լ ե

ն

Կենդանիների
առողջացումը,

%

Առաջին սխեմա
(1-ին փորձնական խումբ) 1 6 4 66,67 %

Երկրորդ սխեմա
(2-րդ փորձնական խումբ) 1 6 6 100 %

*Կազմվել է հեղինակների կողմից:
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Այս­պի­սով՝ կո­վե­րի հետծննդ­յան պա­րե­զի բուժ­ման՝ մեր 
կող­մից ա­ռա­ջարկ­ված 2-րդ ս­խե­ման թույլ է տա­լիս կեն­
դա­նի­նե­րին դուրս բե­րել կո­մա­տոզ վի­ճա­կից, ա­րագ վե­
րա­կանգ­նել նյար­դա­յին, ստա­մոք­սաա­ղի­քա­յին, մի­զար­տա­
զա­տիչ հա­մա­կար­գե­րի գոր­ծու­նեութ­յու­նը և­ ա­պա­հո­վում է 
լիար­ժեք ա­պա­քի­նում:

Աղ­յու­սակ 3-ում ամ­փոփ­ված տվյալ­նե­րի հա­մա­ձայն՝ 1-ին 
և 2-րդ ս­խե­մա­նե­րով բուժ­ված կեն­դա­նի­նե­րի մոտ բուժ­
ման ա­վար­տից 1 ա­միս անց լիո­վին վե­րա­ցել են հի­պոպ­
րո­տեի­նե­միա­յի, հի­պոգ­լի­կե­միա­յի, հի­պո­կալ­ցե­միա­յի և հի­
պո­ֆոս­ֆո­րե­միա­յի եր­ևույթ­նե­րը: Բո­լոր կեն­դա­նի­նե­րի մոտ 
ընդ­հա­նուր սպի­տա­կու­ցի, գլյու­կո­զի, կալ­ցիու­մի և ֆոս­ֆո­
րի պա­րու­նա­կութ­յու­նը ֆիզիոլոգիա­կան ար­ժեք­նե­րի սահ­
ման­նե­րում է: Ընդ ո­րում՝ 2-րդ ս­խե­մա­յով բուժ­ված կեն­դա­
նի­նե­րի մոտ նշված ցու­ցա­նիշ­նե­րը գտնվում են նոր­մա­յի 
վե­րին սահ­մա­նում:

Եզրակացություն

Կո­վե­րի հետծննդ­յան պա­րե­զի բուժ­ման նպա­տա­կով կի­
րառ­վող եր­կու սխե­մա­ներն էլ դրա­կան ազ­դե­ցութ­յուն են 
գոր­ծում հի­վանդ կեն­դա­նի­նե­րի ար­յան կեն­սա­քի­միա­կան 
ցու­ցա­նիշ­նե­րի և­ ա­ռող­ջա­կան վի­ճա­կի վրա: Սա­կայն հարկ 
է նշել, որ մեր կող­մից ա­ռա­ջարկ­վող բուժ­ման 2-րդ ս­խե­ման 
կարճ ժա­մա­նա­կում կար­գա­վո­րում է հի­վանդ կեն­դա­նի­նե­

րի սպի­տա­կու­ցա­յին, ած­խաջ­րա­տա­յին նյու­թա­փո­խա­նա­
կութ­յու­նը, վե­րա­կանգ­նում է նյար­դա­յին, ստա­մոք­սա­ղի­քա­
յին, մի­զար­տա­զա­տիչ հա­մա­կար­գե­րի գոր­ծու­նեութ­յու­նը և­ 
ա­պա­հո­վում է 100 % ա­պա­քի­նում: Մինչ­դեռ 1-ին սխե­մա­
յով բուժ­ված կեն­դա­նի­ներն ա­պա­քին­վում են 66,67 %-ով: 

1-ին և 2-րդ ս­խե­մա­նե­րով բու­ժու­մից մեկ ա­միս անց կեն­դա­
նի­նե­րի ար­յան կեն­սա­քի­միա­կան ցու­ցա­նիշ­նե­րի կրկնա­կի 
հե­տա­զո­տութ­յուն­նե­րի հա­մա­ձայն՝ բուժ­ված բո­լոր կեն­դա­
նի­նե­րի մոտ սպի­տա­կու­ցի, գլյու­կո­զի, կալ­ցիու­մի և ֆոս­ֆո­
րի պա­րու­նա­կութ­յու­նը գտնվում է նոր­մա­յի սահ­ման­նե­րում: 
2-րդ ս­խե­մա­յով բուժ­ված կեն­դա­նի­նե­րի մոտ գրանց­ված 
ֆիզիոլոգիա­կան բարձր ցու­ցա­նիշ­նե­րը վկա­յում են, որ 
բուժ­ման 2-րդ ս­խե­ման ա­պա­հո­վում է շա­րու­նա­կա­կան 
դրա­կան ազ­դե­ցութ­յուն և ն­պաս­տում է հետծննդյան պա­
րե­զով հի­վանդ կո­վե­րի լիար­ժեք ա­պա­քին­մա­նը:

Բուժման երկրորդ սխեմայի արդյունավետությունը 
պայմանավորված է կոֆեինի՝ սրտի թուլացած գործու­
նեությունը ակտիվացնելու, սրտամկանի   կծկողունա­
կությունը խթանելու, անոթազարկը կարգավորելու 
հատկությամբ,  պրոզերինի՝ պարեզների դեպքում մկան­
ների տոնուսը և կծկողունակությունը բարձրացնելու 
ունակությամբ, կալցիումի քլորիդի, դեքսամետազոնի 
և գլյուկոզի՝ հակատոքսիկ, դիմադրողականությունը 
բարձրացնող, նյութափոխանակությունը կարգավորող 
ազդեցությամբ, ղանձլամերի թուրմի՝ կտրիչի թուլացած  
կծկողունակությունը  բարձրացնելու հատկությամբ:
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Նորմա

Ընդհանուր 
սպիտակուց, 
գ/լ
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Գլյուկոզ,
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**Կազմվել է հեղինակների կողմից:      



ԱԳՐՈԳԻՏՈՒԹՅՈՒՆ ԵՎ ՏԵԽՆՈԼՈԳԻԱ   Հայաստանի ազգային ագրարային համալսարան N 3(91)/2025

²Ý³ëÝ³µáõÅ³Ï³Ý µÅßÏ³·ÇïáõÃÛáõÝ ¢ ³Ý³ëÝ³µáõÍáõÃÛáõÝ213

6. Заблоцкая А. П., Черемуха Е. Г. Лечение и
профилактика послеродового пареза крупного
рогатого скота // Ветеринария. - 2023. - N 2. - C. 54-
55.

7. Корочкина Е. А., Романенко Л. В., Анипченко П.С.
К вопросу о родильном парезе коров и мерах его
профилактики // Генетика и разведение животных. -
2017. - N 3. - С. 83-86.

8. Корочкина Е. А., Племяшов К. В., Виденин
В. Н. Современный способ профилактики
гипокальциемии высокопродуктивных коров в
послеотельный период // Международный вестник
ветеринарии. - 2015. - N 1. - С. 21-25.

9. Ленкова Н. В. Метаболический стресс у коров при
родильном парезе // Вестник РГАТУ. - Том 14. - N
2. - 2022. - С. 50-56.

10.	Малыгина Н. А., Тарасов Д. А. Специфическая
профилактика послеродового пареза коров //
Аграрная наука - сельскому хозяйству: сборник
материалов XV Международной научно-практической
конференции в 2 кн. - 2020. - С. 323-324.

11.	Остякова М. Е. Мелкова Н. Н. Ирхина В. К., Голайдо
Н. С. Послеродовая гипокальциемия коров и
ее профилактика // Дальневосточный аграрный
вестник. - 2016. - N 3 (39). - С. 22-29.

12.	Пилейко В. В., Мацинович А. А., Рыбаков Ю. А.
Профилактика и лечение при родильном парезе
коров в условиях беспривязного содержания
// Ученые записки учреждения образования

Витебская ордена Знак почета государственная 
академия ветеринарной медицины. - 2011. - Т. 47. 
- N 1. - С. 225-229.

13.	Полянцев. Н. И., Афанасьев А. И. Акушерство,
гинекология и биотехника размножения животных:
учебник. - С-Пб: Лань, 2022. - 400 с.

14. Фролова О. С., Козлов С. В. Послеродовой парез у
крупного рогатого скота: признаки болезни. Факторы,
способствующие формированию болезни, и меры
ее профилактики // Проблемы и пути развития
ветеринарной и зоотехнической наук: сборник
Междунар. научно-практ. конф. обучающихся,
аспирантов и молодых ученых, посвящ. памяти
заслуженного деятеля науки, доктора ветеринарных
наук, профессора кафедры “Болезни животных и
ветеринарно-санитарная экспертиза” Колесова Алек
сандра Михайловича. - Саратов, 2022. - С. 130-137.

15.	Braun, U., Buchli, H., & Hässig, M. (2017). Eating
and rumination activities two weeks prepartum to
one month postpartum in 100 healthy cows and
cows with peripartum diseases.  Schweizer Archiv für
Tierheilkunde, 159(10), 535-544. https://pubmed.ncbi.
nlm.nih.gov/28952961/.

16.	Tsiamadis, V., Banos, G., Panousis, N., Kritsepi-
Konstantinou, M., Arsenos, G., & Valergakis, G. E.
(2016). Genetic parameters of subclinical macromineral
disorders and major clinical diseases in postparturient
Holstein cows. Journal of Dairy Science, 99(11), 8901-
8914. https://doi.org/10.3168/jds.2015-10789.

Лечение послеродового пареза коров по новой схеме

Астхик Бадалян, Карине Сукиасян, Вреж Хоцанян, Эрик Никогосян 
Национальный аграрный университет Армении
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А н н о т а ц и я .  У больных послеродовым парезом коров изучено течение заболевания. Содержание общего 
белка, глюкозы, кальция и фосфора в сыворотке крови больных животных исследовали по двум схемам. Согласно 
1-й схеме животным вводили смесь растворов глюкозы и хлорида кальция (внутривенно), кофеин (подкожно), по
2-й схеме – кофеин (подкожно), Прозерин, Дексаметазон (внутримышечно), смесь растворов глюкозы, хлорида
кальция, Дексаметазона и Гандзламера (внутривенно). Обе схемы лечения оказали положительное влияние на
биохимические показатели крови и состояние здоровья животных. Особенно высокую эффективность лечения и
полное выздоровление обеспечила предложенная нами 2-я схема.
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A New Treatment Scheme for Postpartum Paresis in Cows 
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A b s t r a c t .  We investigated the course of the disease before and after treatment, as well as the concentrations of 
totalprotein, glucose, calcium, and phosphorus in the blood serum of cows affected by postpartum paresis. Prior to treatment, 
the levels of these parameters in the blood serum of affected animals were below normal values.Two treatment regimens 
were applied for the management of postpartum paresis in cows. Under the first regimen, animals received an intravenous 
mixture of glucose and calcium chloride solutions, along with subcutaneous administration of caffeine. The second treatment 
regimen included subcutaneous caffeine; intramuscular administration of proserin and dexamethasone; and intravenous 
administration of a mixture of glucose, calcium chloride, dexamethasone, and hellebore solutions.The results showed that 
both treatment regimens had a positive effect on the normalization of total protein, glucose, calcium, and phosphorus levels in 
blood serum, as well as on the overall clinical condition of the animals. Notably, the second treatment regimen demonstrated 
superior therapeutic efficacy, with full recovery observed in all treated animals (6 out of 6; 100 %).
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