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Среди массовых желудочно-кишечных заболеваний новорожденных телят значительный 

удельный вес занимают инфекционные заболевания, из которых наибольшее распространение 
имеет колиинфекция. Колибактериоз - заболевания телят, возникающие в первые дни после рож-
дения и, протекает в форме сепсиса или энтерита. Из представленных результатов лечения 
телят, больных колибактериозом, диоксиветин положительно влияет на биохимические и гема-
тологические показатели крови животных. Однако, применение этого препарата в комплексе с 
тилозином оказывает более выраженный терапевтический эффект и имеет значительное влия-
ние на клинико-физиологический статус животных, проявляется в выраженной тенденции ориен-
тированной на нормализацию обменных процессов и функций органов, полное выздоровление. 

Ключевые слова: колибактериоз, диоксиветин, тилозин, альбумины, нейтрофилы. 
 
Among the mass of gastrointestinal diseases of newborn calves significant share occupied infectious 

diseases, of which the most common is koliinfektion. Colibacteriosis is the diseases of calves that occur in 
the first days after birth and take the form of sepsis or enteritis. From the presented results of the treatment 
of calves dioksyvetin positive effect on biochemical and hematological parameters in animal blood. However, 
the use of this drug in combination with tylosin has a more pronounced therapeutic effect and has a 
significant impact on the clinical and physiological status of the animals. It manifested in the clear trend 
focused on normalization of metabolism and organ functions and processes complete recovery. 
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ПАТОЛОГОАНАТОМІЧНІ ТА ПАТОГІСТОЛОГІЧНІ ЗМІНИ В ОРГАНАХ КРОЛІВ  
ЗА ХРОНІЧНОГО МІКСОМАТОЗУ 

 
І. В. Григор'єва, аспірант, Полтавська ДАА 
 
За хронічного міксоматозу відбувається ураження органів. Характерним є білковий гепатоз, 

нефроз, нефросклероз, хронічна венозна гіперемія печінки, катарально-гнійний ендометрит. Широ-
кого розповсюдження набули процеси дезорганізаціїї сполучної тканини нирок, печінки, м’язового 
шару стінки кишки, а саме - мукоїдне набухання. В нирках, крім явищ проліферації, спостерігається 
вогнищеве кровонаповнення капілярної сітки мозкової зони, периваскулярні набряки, мукоїдне набу-
хання капсули Шумлянського-Боумена. 

Постановка проблеми у загальному ви-
гляді. Захворювання на міксоматоз в ряді випад-
ків викликає загибель до 90% тварин.[1, 2, 3, 4, 5] 
На сьогоднішній день існує думка про меншу 
сприйнятливість до міксоматозу особин, що пе-
рехворіли на це захворювання, та їх молодняку. 
Однак в літературі відсутні повідомлення про па-
тологічні процеси що відбуваються в організмі 
тварин, в яких захворювання набуло хронічного 
перебігу. Дослідження щодо впливу збудника мік-
соматозу на організм кролів як цілісну систему 
допоможуть розкрити ще нез’ясовані питання па-
тогенезу та дати пояснення і обґрунтування 
морфофункціональним змінам, що відбуваються 
в інфікованому організмі. Це полегшить вирішен-
ня питання подальшої доцільності використання 
таких тварин, а при потребі розробки схем ліку-
вання.[2, 4, 5] 

Мета роботи: встановити деякі особливості 
морфологічного прояву хронічного перебігу мік-
соматозу кролів. 

Матеріал і методи дослідження: клінічні 
(огляд, пальпація, термометрія); лабораторні – 
мікробіологічні (МПБ, МПА, біопроба на білих 
мишах), патологоанатомічні (метод повної евіс-
церації), гістологічні (забарвлення гематоксилі-
ном та еозином) Дослідження проводились на 5 
хронічно хворих на міксоматоз кролях. 

Результати досліджень та їх обговорення. 
За хронічного міксоматозу відбувається враження 
шкіри ділянки голови, а саме вух та носа. При 
цьому характерних для гострого міксоматозу пух-
лино подібних утворень вже немає, але на шкірі 
залишаються виразки, вкриті кірочкою, при зди-
ранні яких виділяється ексудат. 
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Рис. 1. Ураження шкіри голови кроля віком 7 місяців за хронічного міксоматозу 
 

Селезінка всіх тварин досліду різнилася за 
величиною та формою. Довжина від 5 до 8,3 сан-

тиметрів. Ширина від о,5 до 1,3 сантиметрів. 

 

 
 

 
 

 
 

Рис. 2. Селезінка кролів віком 6-7 місяців за хронічного міксоматозу. 
 

Печінка з ознаками білкового гепатозу та 
хронічної венозної гіперемії. Нирки з ознаками 
нефросклерозу та білкового нефрозу. 

У 4-х з 5-ти тварин зареєстровано метеоризм 
та гіперемію тонкого відділу кишечника. У кро-
лиць із боку серозної оболонки характерною є 
запальна гіперемія рогів матки, катаральний та 
катарально-фібринозний ендометрит. 

Гістологічним дослідженням шкіри встанов-
лено некроз, запальний набряк та клітинну інфі-

льтрацію епідермісу; кровонаповнення судин, 
утворення дендриту на поверхні пошкодження. 

В стінці кишкової трубки реєструється помір-
но виражений набряк та запальна інфільтрація 
слизової оболонки; фібриноїдне набухання між-
мязевої сполучної тканини, десквамація епітелію 
в просвіт кишечнику. 
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Рис. 3. Гістопрепарат стінки дванадцятипалої 

кишки: 1 – набряк слизової оболонки;  
2- фібриноїдне набухання міжм'язової сполучної 

тканини. Забарвлення гематоксиліном та 
еозином. Збільшення х 100. 

 

В нирках, крім явищ проліферації, спостері-
гається вогнищеве кровонаповнення капілярної 

сітки мозкової зони, периваскулярні набряки, му-
коїдне набухання капсули Шумлянського-
Боумена. 

В переважній кількості випадків в печінці 
спостерігаються ознаки гідропічної та зернистої 
дистрофії гепатоцитів із коагуляцією цитоплазми, 
відбувається  кровонаповнення вен триади, 
центральних вен, капілярів синусоїдів, мукоїдне 
набухання міжчасточкової сполучної тканини. 

Висновки: 
За хронічного міксоматозу кролів відбуваєть-

ся ураження шкіри та внутрішніх органів. Харак-
терним є білковий гепатоз, нефроз, нефроскле-
роз, хронічна венозна гіперемія печінки, катара-
льно-гнійний ендометрит. Широкого розповсю-
дження набули процеси дезорганізаціїї сполучної 
тканини нирок, печінки, м'язового шару стінки ки-
шечнику, а саме - мукоїдне набухання. 
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При хроническом миксоматозе происходит поражение органов. Характерным является белко-

вый гепатоз, нефроз, нефросклероз, хроническая венозная гиперемия печени, катарально-гнойный 
эндометрит. Широкое распространение приобрели процессы дезорганизации соединительной 
ткани почек, печени, мышечного слоя стенки кишки, а именно - мукоидное набухание. В почках, 
кроме явлений пролиферации, наблюдается очаговое кровенаполнение капиллярной сетки мозго-
вой зоны, периваскулярные отеки, мукоидный отек капсулы Шумлянского-Боумена. 

 
Organs diseases are taking place in chronic miksomatosis. The main characteristics of this disease are 

albumin hepatosis, nephrosis, nephrosclerosis, chronic venous liver hypremy, katar-boil endometrit. Deor-
ganisations of contact tissue of kidneys, liver, muscular wall of intestine especially swellings very often take 
place. Despite proliferation in kidneys, could be seen blood fulfill of capillary retine of cerebral zone, peri-
vascular swellings, and mukoid swellings of Bauman's capsule. 
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УДК: 619:616.9 – 085:636.52/58 
СУЧАСНА КОМПЛЕКСНА ДІАГНОСТИКА ПСЕВДОМОНОЗУ ПТИЦІ 

 
Г. А. Зон, к.вет.н., професор, Сумський НАУ 
Є. В. Ващик, к.вет.н., Балакіївська районна державна лабораторія ветеринарної медицини 
 
В статті представлений комплекс сучасних методів діагностики псевдомонозу птиці на підс-

таві вивчення епізоотологічної, клінічної, патологоанатомічної, гістологічної, бактеріологічної, се-
рологічної, імунологічної, молекулярної діагностики псевдомонозної інфекції. Розглянуті сучасні екс-
пресс-методи (ПЛР, МФА) та класичні методи діагностики.   

Ключові слова: псевдомоноз, P. аeruginosa, курчата-бройлери, епізоотологічний, патологоа-
натомічний, гістологічний, бактеріологічний, серологічний, імунологічний, молекулярний методи 
діагностики, ПЛР, МФА. 

Постановка проблеми у загальному ви-
гляді. Нові економічні умови господарювання в 
аграрному секторі, реорганізація господарських 
відносин на селі, а також реорганізація самої 
служби ветеринарної медицини в країні потребу-
ють нових розробок щодо прогнозування та 
профілактики заразних захворювань в цілому та 
інфекцій, що викликаються умовно патогенними 
мікроорганізмами. Серед останньої групи помітне 
місце посідає грамнегативна мікрофлора і, зо-
крема, мікроорганізм Pseudomonas aeruginosa [2]. 

Впродовж останніх десятиріч псевдомонозна 
інфекція набуває все більшого поширення в 
Україні та світі. Висока стійкість бактерії до умов 
зовнішнього середовища, антагоністична актив-
ність, резистентність до багатьох сучасних хіміо-
терапевтичних препаратів та антибіотиків, а та-
кож порушення зоогігієнічних і ветеринарних пра-
вил сприяє широкому розповсюдженню псевдо-
монад, підвищує їх роль у виникненні різних па-
тологічних процесів у тварин і птиці. Тому вияв-
лення, виділення та ідентифікація P. aeruginosa є 
одним з найважливіших моментів у вивченні еко-
логії збудника та етіології псевдомонозу. 

Зв'язок проблеми з важливими наукови-
ми і практичними завданнями. Робота викона-
на у відповідності до наукової тематики кафедри 
вірусології, патанатомії та хвороб птиці Сумсько-
го НАУ в рамках теми: «Вивчити розповсюдження 
потенційно небезпечних для людини інфекційних 
хвороб тварин у Північно-Східній Україні та ро-
зробити вдосконалені методи з їх діагностики, 
профілактики та лікування» - номер державної 
реєстрації 0108U010978 від 11. 12. 2008 р. 

Аналіз основних досліджень і публікацій, 
в яких започатковано розв’язання проблеми. 
Вивченням псевдомонозу птиці та удосконален-
ням методів діагностики в Україні займалися Зон 
Г.А., Скрипка М.В. [4], особливості перебігу псев-
домонозу у перепелів встановлювали Панікар І.І., 
Рисований В.І. [6]. Епізоотичний моніторинг псев-
домнозної інфекції та впровадження нових ме-
тодів діагностики проводили Мандигра М.С., Бой-
ко О.П. [2]. Ми продовжили вивчення пседомоно-
зу птиці у контексті вивчення основних аспектів 
патогенезу та розробки екологічно безпечних ме-
тодів профілактики захворювання [3]. 

Мета роботи – узагальнення комплексу су-
часних методів діагностики псевдомонозу птиці 
на підставі вивчення епізоотологічної, клінічної, 
патологоанатомічної, гістологічної, бактеріо-
логічної, серологічної, імунологічної, молекуляр-
ної діагностики псевдомонозної інфекції. 

Матеріали та методи. Для реалізації поста-
вленої мети ми проводили оцінку всіх існуючих 
методів діагностики псевдомонозу птиці, в т.ч. 
результатів власних досліджень, проведених ек-
спериментальним шляхом протягом 2007-
2011 р.р. в умовах кафедри вірусології, патана-
томії та хвороб птиці ім. професора І. І. Панікара 
Сумського національного аграрного університету 
та Балаклійської районної державної лабораторії 
ветеринарної медицини Харківської області.   

Результати власних досліджень. 
Встановлення діагнозу на псевдомоноз 
грунтується на результатах епізоотологічних, 
клінічних, патологоанатомічних та комплексу 
лабораторних досліджень.  

Епізоотологічна діагностика. Вивчають 
епізоотичну ситуацію в регіоні та безпосердньо в  
даному об'єкті (птахофабриці). Так, за результа-
тами епізоотологічного моніторингу псевдомоно-
зної інфекції в Україні (1991-2006 р.р.) встанов-
лено, що захворювання, спричинені P. 
aeruginosa, реєструються в Україні щорічно, при-
чому, найчастіше (у середньому по 13,4 спалахів 
на рік) псевдомоноз реєстрували у птиці [2]. Не-
обхідно проводити аналіз бактеріологічних дослі-
джень кормів та води в господарстві, контролю 
якості дезінфекції (приміщень, обладнання інку-
баторіїїв) як вірогідних джерел інфекції в умовах 
порушення ветеринарно-санітарних вимог. Вра-
ховують показники виводу та виводимості, збе-
реженості (1-30 діб), тому що псевдомоноз харак-
теризується високою смертністю молодняку, а 
також ембріонів переважно в останні дні інкубації. 

Клінічна діагностика. Загибель ембріонів від-
бувається в будь-який період інкубації, але час-
тіше у другій половині та на виводі. Це може су-
проводжуватись розривом шкаралупи, що викли-
кає масовий відхід, порушується "дружний" вивід 
молодняку. У молодняка перших десяти днів 
життя хвороба перебігає гостро з проявами 
септицемії, характеризується загальним 
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пригніченням, відсутністю апетиту, 
малорухомістю. Кількість захворівших досягіє 
70%, летальність – 30 - 40%, загибель - на 2-4 
добу. З 3 місячного віку у птиці перебіг хвороби 
може бути в підгострій та хронічній формі з 
ознаками токсикозу, ураження печінки, тонкого 
кишечнику, появою перитонітів. У хворої птиці 
спостерігають діарею, кульгавість, порушення 
координації рухів, набряк та посиніння шкіри 
голови, сережок та підочних синусів, подушечок 
лап, витікання з носових отворів, кон’юнктивіт. 
Зареєстрований перебіг псевдомонозу з ознака-
ми ураження опорно-рухового апарату, а також у 
формі кормової токсикоінфекції. 

Патологоанатомічна картина при 
псевдомонозі молодняка є характерною для 
септичного процесу. Так, нами при розтині загиб-
лих курчат-бройлерів кросу Гібро, інфікованих у 
віці 7-ми діб P. aeruginosa, було виявлено: ката-
ральне запалення та набряк легенів, набряк 
підшкірної клітковини; катар кишечнику. Кровови-
ливи спостерігали на епікарді і серозній оболонці 
залозистого шлунка, в паренхімі печінки та ле-
генів, виявляли дистрофічні зміни у печінці [3]. 
Ембріони в першу половину інкубації гинуть з па-
тологоанатомічними змінами, що характерні для 
геморагічної септицемії та дистрофії печінки. Ви-
никає застій крові в судинах алантоїсу та крово-
виливи в підшкірну сполучну тканину, жовток за-
барвлюється в зелено-жовтий колір. Загибель 
дорослої птиці від псевдомонозу часто 
супроводжується холециститом, ентероколітом, 
дистрофією печінки, перитонітом, пневмонією. 

Гістологічна діагностика проводиться за за-
гальноприйнятою методикою. Ми виявляли в тка-
нинах внутрішніх органів альтеративні та дис-
трофічні процеси на фоні клітинної реакції у 
відповідь на присутність збудника, а також явища 
делімфотизації в органах імунної системи. 

Диференційний діагноз. Псевдомоноз сільсь-
когосподарської птиці диференціюють від хвороб, 
перебіг яких супроводжується розвитком сепсису 
та інфікуванням легенів, серця та інших па-
ренхіматозних органів. При гострій формі картина 
хвороби є найяскравішою. При блискавичній 
формі ці зміни є слабко вираженими, а при підго-
стрій та хронічній формах перебігу захворювання 
патологоанатомічні ознаки у значному ступеню 
варіюють, супроводжуючись підвищеною часто-
тою виникнення омфалітів, артритів, міо-
кардіосклерозів, гнійно-фібринозних пневмоній та 
ін. Відповідно, аналогічні зміни можуть виявляти-
ся при пастерельозі, актинобацилльозі, орніто-
бактеріозі, ешерихіозі, хворобі Ньюкасла, 
клебсіельозі, стрептококовій септицемії, гемо-
фільозі та орнітозі. 

Бактеріологічна діагностика. Для 
підтвердження діагнозу на псевдомоноз в 
лабораторію направляють свіжі трупи птиці та 
завмерлі ембріони, зразки кормів (особливо 

тваринного походження), води, змиви з підлоги та 
стін інкубатора, поїлок та годівниць, інкубаційних 
та вивідних шаф, обладнання, кліток, тари для 
перевезення курчат, повітропроводів тощо. 
Проводять посів проб біоматеріалу - крові із 
серця, печінки, жовчного міхура, кісткового мозку, 
легенів птиці та жовткового мішка ембріонів на 
живильні середовища: МПБ, МПА та середовище 
Ендо, які інкубують в термостаті впродовж 24 
годин при температурі +37о С.  

Якщо через добу спостерігається ріст 
колоній зеленого, синього, коричневого або 
чорного кольору, із специфічним запахом 
жасмину, а при бактеріоскопії виявляють 
грамнегативні палички – в такому випадку 
роблять заключний висновок про виділення 
Pseudomonas aerugіnosa. Якщо реєструють ріст 
прозорих, світло-жовтих, світло-коричневих, 
колоній, а на середовищі Ендо блідо-рожевих 
колоній і при бактеріоскопії виявляють 
грамнегативні палички, в цьому випадку культури 
залишають ще на день у термостаті. Якщо 
пігмент піоціанін так і не виявляється, проводять 
ідентифікацію за морфологічними ознаками, 
тінкторіальними, культуральними і біохімічними 
властивостями: росту при +42оС і його відсутності 
при +5оС, гідролізу ацетаміду, відновлення нітра-
тів в нітрити і до молекулярного азоту, здатності 
ферментувати глюкозу та галактозу з утворенням 
кислоти без газу, розріджувати желатин та 
проявляти гемолітичну активність та постановкою 
РА з діагностичними О-аглютинуючими сироват-
ками. Вірулентність виділених культур підтвер-
джують біопробою на білих мишах, яким внутріш-
ньоочеревинно вводять змив добової агарової 
культури фізіологічним розчином в дозі 0,2-0,3 мл 
в концентрації 500 млн - 1млрд. мікробних тіл. У 
разі позитивного результату - загибель впродовж 
6 - 24 годин. 

Визначення чутливості до антибіотиків і хімі-
отерапевтичних препаратів проводять методом 
дифузії в агар відповідно до «Інструкції для ме-
дичного застосування дисків з антибіотиками для 
визначення чутливості мікроорганізмів до лікар-
ських засобів» (наказ МОЗ України №30 від 
10.01.2004 р).  

Нами запропоновано використання в умовах 
виробничих лабораторій модифікованого способу 
визначення бактерицидних властивостей нових 
дезінфікуючих засобів методом «стікаючої крап-
лі» з використанням тест-культур (на прикладі Р. 
aeruginosa), що підтверджено патентом України 
№ 69947, від 25 травня 2012 р., Бюл. № 10. 

Токсигенні властивості вивчають за допомо-
гою імунохімічного методу Елікса з метою вияв-
лення здатності культур P. аeruginosa продукува-
ти екзотоксин А.  

Серологічна діагностика. Для типізації куль-
тур використовують аглютинуючі полівалентні О-
сироватки P. аeruginosa. Типізацію проводять у 



Вісник Сумського національного аграрного університету 
Серія «Ветеринарна медицина», випуск 2 (32), 2013 

100 

відповідності до "Настанови по застосуванню О-
аглютинуючих сироваток для діагностики псев-
домонозу".   

Імунологічна діагностика. В Україні з 2010 р. 
Мандигрою М. С., Бойко О. П. та співавт. впрова-
джений метод флуоресціюючих антитіл (МФА) 
для індикації та ідентифікації збудника псевдо-
монозу в культурах, патологічному матеріалі та 
деяких об’єктах зовнішнього середовища (змиви, 
вода, повітря). Розроблена схема бактеріологіч-
ного дослідження біологічних матеріалів із вико-
ристанням методу флуоресціюючих антитіл, що 
дає можливість ідентифікувати P. аeruginosa і 
скоротити термін дослідження до декількох годин 
[2]. 

ПЛР – діагностика. В. Н. Афонюшкін, 
В. Ю. Коптев та співавт. розробили дуплексний 
варіант ПЛР для детекції геномної ДНК синь-
огнійної палички (PAE) та пастерел (PAS). Муль-
типлексна ПЛР дозволяє контролювати наявність 
певного спектру мікроорганізмів в одній реакції. 
Для діагностики псевдомонозу важливо виявити 
факт септичного процесу та наявність геномної 
ДНК синьогнійної палички в органах и тканинах, 
які не контактують з оточуючим середовищем в 
нормі (серці, нирках, печінці). Факт виявлення ге-
номної ДНК P. aerugіnosa в легенях має значення 
при дослідженні ембріонів та добових курчат, то-
му що окрім діагностичного значення позитивний 

результат відображає низьку санітарну культуру 
в інкубаторії. В системі мікробіологічних до-
сліджень ПЛР також може використовуватись на 
стадії ідентифікації збудника, або на проміжному 
етапі культивування для визначення стратегії от-
римання чистої культури [1]. 

Ідентифікація псевдомонад методом 
комп’ютерного аналізу. Коцофляк О. І. пропонує 
для ідентифікації псевдомонад застосувати ме-
тод поліфазного таксономічного аналізу. Автором 
вперше створено базу даних стосовно відомих 
видів роду Pseudomonas та їх фенотипових вла-
стивостей, яка охоплює інформацію щодо 66 
видів, охарактеризовано 113 тестами [5]. 

Висновок. В статті проведено узагальнення 
існуючих методів діагностики псевдомонозу птиці 
на підставі вивчення епізоотологічної, клінічної, 
патологоанатомічної, гістологічної, бактеріологіч-
ної, серологічної, імунологічної, молекулярної ді-
агностики псевдомонозної інфекції. Розглянуті 
сучасні експресс-методи (ПЛР, МФА) та класичні 
методи діагностики. Представлений комплекс су-
часних методів діагностики псевдомонозу птиці 
викладений в «Методичних рекомендаціях з діаг-
ностики, заходів боротьби та профілактики псев-
домонозу птиці», які схвалені науково-
методичною радою Державної ветеринарної та 
фітосанітарної служби України (протокол №1 від 
21.12.2011р.) [4]. 
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В статье представлен комплекс современных методов диагностики псевдомонозу птицы на 

основе изучения эпизоотологической, клинической, патологоанатомической, гистологичекой, 
бактериологической, серологической, иммунологической, молекулярной диагностики псведомоноз-
ной инфекции. Рассмотрены современные экспресс-методы (ПЦР, МФА) и классические методы 
диагностики.  

Ключевые слова: псевдомоноз, P. аeruginosa, цыплята-бройлеры, эпизоотологический, бак-
териологический, патологоанатомический, гистологический, серологический, иммунологический, 
молекулярный методы диагностики, ПЦР, МФА. 
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otological, clinical, postmortem, histologic, bacteriological, serological, immunological, molecular diagnostics 
is presented in the article. Considered in the article modern express methods (PCR, IFA) and classical 
methods of diagnostics. 

Key words: pseudomonosis, P. аeruginosa, broiler chicken, epizootological, postmortem, histologic, 
bacteriological, serological, immunological, molecular diagnostics, PCR, IFA. 
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В статті викладені результати мікробіологічних досліджень продукції птахівництва  на рівень 

контамінації сульфітредукувальними клостридіями (СРК). Встановлена залежність  розвитку ана-
еробної мікрофлори від умов зберігання та способів пакування м’яса птиці та напівфабрикатів, пи-
тома вага якої серед інших видів мікрофлори була найбільшою у  продуктах вакуумного пакуванння і 
складала 2,4%. 

Ключові слова: сульфітредукувальні клостридії, м'ясо птиці, напівфабрикати. 
Постановка проблеми у загальному ви-

гляді. З удосконаленням діагностики  кло-
стридіозів в останні роки все частіше встановлю-
ють токсикоінфекції у людей клостридіального 
походження. У патогенезі цих токсикоінфекцій 
основне місце належить ентеротоксинам СРК, які 
утворюються при інтенсивному обсіменінні хар-
чових продуктів [1, 2]. 

Особливої уваги заслуговують продукти 
птахівництва, роль яких у виникненні харчових 
токсикоінфекцій з року в рік зростає у зв’язку із 
порушенням санітарно-гігієнічних правил на 
підприємствах м'ясопереробної промисловості а 
також зростанням  спалахів клостридіозів у птахо 
господарствах [5]. 

В держстандартах України норми гранично 
допустимих рівнів щодо вмісту СРК у м’ясі птиці 
та напівфабрикатах не регламентуються і така 
продукція не контролюється за даними показни-
ками щодо безпечності для здоров'я людини і за-
гострює проблему спалахів харчових анаеробних 
токсикоінфекцій у населення [3]. 

Постановка завдання. Метою досліджень 
було  визначити рівень контамінації м’яса птиці і 
напівфабрикатів з нього СРК та визначити їх пи-
тому вагу у загальній кількості мікрофлори про-
дуктів птахівництва. 

Матеріали і методи. В роботі використо-
вували зразки м’яса птиці і напівфабрикатів з 
нього, які досліджували загальноприйнятими ме-
тодами  мікробіологічних досліджень відповідно 

до ГОСТ 29185-97[6], ДСТУ ISO 4833:2006[9], 
ГОСТ 30518-97[7], ДСТУ ЕN 12824:2004[10], 
ДСТУISO 11290:1-2003[8]. 

На базі Сумської РДЛВМ проводили до-
слідження 120 зразків м’яса птиці та напівфабри-
катів з нього охолоджених та заморожених, у 
звичайній та вакуумній упаковках. Визначали 
мікробіологічні показники: кількість мезофільних 
аеробних і факультативно анаеробних мікроор-
ганізмів (КМАФАнМ), бактерії групи кишкової па-
лички (БГКП (коліформи)), сальмонели, Listeria 
monocitogenes, регламентовані у «Обов'язковому 
мінімальному переліку» [4]. і ТУ на напівфабри-
кати з м’яса птиці. Крім того проводили додаткові 
дослідження зразків на вміст СРК, які не перед-
бачені у НД на дану продукцію.  

Виділення СРК у зразках здійснювали шля-
хом висіву вихідного розведення продукту у се-
редовище Вільсон-Блера, інкубацію посівів про-
водили при температурі 370С протягом 24-72 го-
дин в анаеробних умовах. Ріст СРК встановлю-
вали в разі почорніння середивища Вільсон – 
Блера. 

Результати досліджень. За результатами  
мікробіологічних досліджень всі зразки м’яса пти-
ці та напівфабрикатів за мікробіологічними пока-
зниками: КМАФАнМ, БГКП, сальмонели, Listeria 
monocytogenes відповідали вимогам НД. Проте, 
73% (88 зразків) продуктів з м´яса птиці  були  
контаміновані СРК (Рис.1).  

 


