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Министерстве с.-х. Азербайджана  
 
Проведено исследования ринка противопаразитарных средств для мелкого рогатого скота в 

Азербайджане. На основании наличия препаратов с различных химических групп, сформирован вы-
вод о том, что ощущается отсутствие препаратов для контроля личиночных стадий фасциоле-
за. Нет выбора эффективных цестодоцидов и комплексных препаратов для устранения ассоции-
рованных инвазий животных, особенно в условиях отгонного животноводства. 

Постановка проблемы, в общем. В отрас-
ли животноводства различных регионов Азер-
байджана в настоящее время важнейшее место 
занимают хозяйства по разведению мелкого ро-
гатого скота. Среднегодовое поголовье овец и 
коз находиться в пределах 8,5- 8,8 млн. голов. 
Для успешного ведения хозяйств и получения 
экономической эффективности от этого вида де-
ятельности, важно  не только обеспечить живот-
ных высококачественными кормами и создать 
условия для их содержания. Параллельно необ-
ходимо проводить системный мониторинг и пла-
номерно осуществлять мероприятия направлен-
ные на ликвидацию  целого ряда заболеваний, 
которые при всех формах хозяйствования, нано-
сят отрасли значительный экономический ущерб. 
При массовой заболеваемости овец, он выража-
ется в ощутимом снижении мясной, молочной и 
шерстной продуктивности, выбраковке печени 
(фасциолез), и рождения низко жизнеспособного 
молодняка, а также падежа животных [1-3]. 

Исходя из обобщения данных послеубойной 
экспертизы туш овец и показателей копрологиче-
ских исследований, формируется мнение, что 
для отрасли овцеводства из наиболее хозяйст-
венно значимых гельминтозов являются: фацио-
лез, мониезиоз, диктиокаулез и стронгилятозы 
желудочно-кишечного тракта. Такая картина под-
тверждается литературными источниками отече-
ственных ученных прошлого века [4-6]. А так же 
современными публикациями исследователей из 
соприлеглых государств Кавказского региона [7-
9]. 

Для нашей республики характерно наличие 
различных природно-климатических зон. В соот-
ветствии с ними, базируются формы содержания 
овец. На значительной территории широко рас-
пространена система отгонно-пастбищного со-
держания построенная на различных сроках раз-
вития и созревания травостоя естественных кор-
мовых угодий на определенных ландшафтно-
географических зонах. При этом происходит ве-
сеннее перемещение многих тысяч овец на рас-
стояния 200-400 и более километров и осеннее 
возвращение на зимние пастбища или стойловое 
содержание. В процессе таких перемещений со-

здаются идеальные условия для пере заражения 
поголовья. Так итоги анализа растительности с 
трас перегона свидетельствуют о наличия на 1 кг 
зеленой массы от 85 до 210 тис. экземпляров 
личинок стронгилят [10]. Вследствие того, что 
дегельминтизации животных в стойловый период 
не обеспечивают надлежащей эффективности 
относительно обоих видов фасциол, то в ходе 
весеннего перемещения отар, происходит суще-
ственное загрязнение естественных источников 
водопоя их фекалиями. В результате этого уже 
осенний период имеющиеся водоёмы часто со-
держат значительное количество разной степени 
созревания церкариев и адолескариев (инвази-
онных личинок) [3].  

Проводимые различными препаратами пре-
имагинальные дегельминтизации впоследствии, 
не всегда обеспечивают надлежащий эффект. 
Кроме того различные препараты на основании 
альбендазола практически не эффективны отно-
сительно мигрирующих личиночных стадий воз-
будителей фасциольоза [11]. Все иные проти-
фасциолезные средства (кроме содержащих 
триклабендазол), также низкоэффективные от-
носительно юных личинок фасциол, это в первые 
4-6 недель после инвазирования ими овец [12]. 

Известно, что радикальным мероприятием в 
комплексе системных мер по профилактике и ли-
квидации заболеваний животных гельминтозами, 
в настоящее время, по-прежнему является де-
гельминтизация, способствующая не только ос-
вобождению животных от гельминтов и других 
паразитов, но и предотвращению рассеивания 
инвазионного начала окружающей среде и воз-
можности нового заражения [13]. Исходя из этого 
возникает необходимость всесторонне знать на-
личный рынок химиотерапевтических средств., 

Цель работы. Целью нашей работы стало 
изучение ассортимента антигельминтных 
средств, которые официально присутствуют на 
ринке республики. 

Материалы и методы. Маркетинговые ис-
следование рынка препаратов применяемых 
против гельминтов мелкого рогатого скота про-
водили по наставлениям компаний-
производителей, представившим их в комплектах 
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досье для регистрации. 
Результаты исследования. Анализ всего 

ассортимента противопаразитарных препаратов 
показал, что на официальном рынке, из числа 
антигельминтиков, в наставлениях которых есть 
рекомендации для применения их овцам и козам, 
имеется 42 наименований. Они поставляемые 
17-тю компаниями из 13 стран мира. Больше все-
го лекарственных средств этой группы (по 7 на-
именований) представлено производителями из 
Нидерландов и Украины. За ними следуют сред-
ства предприятий из Иордании (6), Индии и Ис-
пании (по 4) , России и Франции (по 3), а так же 
Белоруссии (2). Только по одному наименованию 
представлены изделия от компаний производи-
телей из Грузии, Ирана, Китая и Польши. 

Наличные лекарственные формы представ-
лены преимущественно инъекционными средст-
вами для парентерального введения (22) и 20 – 
для перорального использования. Из них 11 – это 
порошки или микрогрануляты,  4 – таблетки, 5 – 
эмульсии. 

Если рассматривать наличный ассортимент 
препаратов по принадлежности их АДВ (активно 
действующих веществ) к различным химическим 
группам, то они распределяются следующим об-
разом: бензимидазолы – 14; салициланилиды – 
12; имидазолтиазолы – 7; макроциклические лак-
тоны – 7 и два наименования – это комплексные 
препараты, состоящие из двух АДВ производных  
разных химических соединений.  

К химической группе бензимидазолов отно-
сятся 14 препаратов. Большая часть их (9) про-
изведена на основании альбендазола, 4 – на ос-
новании фенбендазола и один – мебендазола. 
Все они предназначены исключительно для пе-
рорального способа применения. 

Альбендазол – является антигельминтиком 
широкого спектра действия. В дозе 7,5 мг/кг (за 
АДВ) эффективный при нематодозах пищевари-
тельного тракта и легких, за исключением трихо-
цефал и личиночных стадий диктиокаул. В удво-
енной дозе (15 мг/кг) – его рекомендуют  проме-
нять при фасциолезе жвачных. Но при этом надо 
учитывать его низкую эффективность относи-
тельно неполовозрелых фасциол. Альбендазол 
рекомендован также против возбудителей ки-
шечных цестодозов. Однако ряд публикаций за 
последнее десятилетие, свидетельствуют о не-
достаточной эффективности альбендазол со-
держащих препаратов против мониезий и, осо-
бенно – авителлин. Одновременно следует учи-
тывать, что его индекс безопасности (при фас-
циолезе) – не выше 5, поэтому такие лекарст-
венные формы нельзя использовать для группо-
вого метода дегельминтизации. Кроме того, по 
мнению ряда исследователей, препараты аль-
бендазола недопустимы для использования в 
сезон осеменения овцематок и в первый месяц 
их суягности. 

Фенбендазол так же относиться к антигель-
минтиком широкого спектра действия. Препараты 
на основании его, в дозе 5 мг/ кг (за АДВ) являет-
ся высоко эффективным средством для мелкого 
рогатого скота при кишечных и легочным строн-
гилятозах. Имеются рекомендации по схемам 
лечения овец также при ранней стадии ценуроза 
и некоторых иных цестодозов. 

Препараты на сновании фенбендазола ма-
лотоксичны, в терапевтической дозе не облада-
ют тератогенным, мутагенным, эмбриотоксиче-
ским  и аллергизирующим действием. Индекс 
безопасности фенбендазола очень высокий 
(около 70), поэтому препараты на основании его 
идеально подходят для групповой дегельминти-
зации скота. Химическая группа имидазолтиазо-
лов представлена 7 препаратами. Из них: на ос-
новании левамизола – 3, тетрамизола – 4. 

Все препараты  на основании левамизола 
изготовлены в виде стерильных растворов с со-
держанием 10% АДВ и определены для паренте-
рального введения. Их действующее вещество – 
левамизола гидрохлорид, наделен выраженным 
нематодоцидным действием. Препараты на ос-
новании левамизола рекомендуют мелкому рога-
тому скоту при гельминтозах вызываемых имаги-
нальными и личиночными формами легочных и 
желудочно-кишечных нематод. Однако препара-
ты имеют низкий индекс безопасности (4), поэто-
му требуют соблюдения точности дозирования. 

Все представленные препараты на основа-
нии тетрамизола изготовлены в форме порошка 
с содержанием 20% АДВ. Они, по спектру дейст-
вия – аналогичны левамизолу. Однако имеют 
более высокий индекс безопасности, поэтому 
широко применимы в схемах профилактических 
дегельминтизаций ягнят групповым методом. 

К химической группе макроциклических лак-
тонов принадлежит 7 препаратов. Все они изго-
товлены на основании ивермектина с содержа-
нием 1% АДВ в форме стерильных растворов 
для парентерального способа применения. Пре-
параты на основании ивермектина имеют широ-
кий спектр нематодоцидного та инсекто-
акарицыдного действия, поэтому относятся к ос-
новным противопаразитарных средств. Они ис-
пользуются не только в ветеринарии, но и гуман-
ной медицине. Терапевтическая доза 1% препа-
ратов для мелкого рогатого скота при нематодо-
зах составляет 0,2 мл/10 кг массы тела. Она 
обеспечивает высокую эффективность как отно-
сительно взрослых так и личиночных стадий всех 
хозяйственно значимых нематод. Такая же доза 
одновременно эффективна относительно возбу-
дителей эстроза, различного рода клещей, вла-
соедов и вшей. Однако препараты с даным АДВ 
более 20 суток находятся в организме обрабо-
танных животных, что необходимо учитывать при 
использовании молока или мяса в этот период. 

Из химической группы салициланилидов на 
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рынке нынче наличные только препараты на ос-
новании клозантела. Все 12 препаратов изготов-
лены в форме стерильных растворов для парен-
терального введения. Из них 7 содержат 5% 
АДВ, а 5 – по 10% АДВ.  

Препараты на основании клозантела обла-
дают широким спектром противопаразитарного 
действия, они эффективны в отношении трема-
тод, нематод, личинок оводов и клещей. В на-
стоящее время для мелкого рогатого скота эти 
средства является высокоэффективным для ле-
чения острого и хронического фасциолеза, а 
также эстроза и ряда акарозов (саркоптоз, псо-
роптоз, хориоптоз), заболеваний, относительно 
которых часто малоэффективны многие проти-
вопаразитарные средства. Однако, применяя их, 
необходимо учитывать, что клозантел низко дей-
ственен относительно личиночных стадий фас-
циол (до 4-х недельного возраста). Неоднознач-
ные его результаты и при диктиокаульозе. Кло-
зантел имеет длительный период полувыведе-
ния – не менее двух недель, поэтому период ме-
жду лечением и убоем животных должен состав-
лять 30 суток. 

Кроме того на рынке имеется еще два ком-

плексных препарата, в состав которых введен 
клозантел. Это Клозамекс, дополнительно со-
держащий ивермектин (индийского производст-
ва). Такое сочетание трудно объяснить, так как 
оба АДВ имеют аналогичную эффективность от-
носительно кишечных нематод и акарозов. И 
второй препарат Бронтел-плюс (производство 
Украина), в состав которого включено празикван-
тел. Это АДВ есть признанным цестодоцидом, 
поэтому такая комбинация может иметь перспек-
тиву для контроля смешанных инвазий овец и 
коз. 

Выводы. 
1. Рынок противопаразитарных средств в 

Азербайджане представлен 42 препаратами от 
17 компаний 13 стран мира, что предотвращает 
его монополизацию и дает возможность потреби-
телям выбирать наиболее эффективные средст-
ва. 

2. На рынке отсутствуют препараты для 
контроля личиночных стадий фасциолеза, нет 
выбора эффективных цестодоцидов и комплекс-
ных препаратов для устранения ассоциирован-
ных инвазий животных, особенно в условиях от-
гонного животноводства. 
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С. І. Рустамова Ринок хіміотерапевтичні засоби - як важливий фактор в системі заходів 

захисту овець від ендопаразітозов 
Проведено дослідження ринка протипаразитарних засобів для дрібної рогатої худоби в Азер-

байджані. На підставі наявності препаратів з різних хімічних груп, сформований висновок про те, 
що відчувається відсутність препаратів для контролю личинкових стадій фасциолеза. Немає ви-
бору ефективних цестодоцідов і комплексних препаратів для усунення асоційованих інвазій тварин, 
особливо в умовах відгінного тваринництва. 

 
S.I. Rustamov Chemotherapeutic agents market - as an important factor in the system of protec-

tion from sheep endoparasitosys 
Conducted research of antiparasitic agents market for small cattle in Azerbaijan. Basing on the pres-

ence of drugs with differentchemical groups we have formed the conclusion that there is not drugs to control 
larval stages of fascioliasis. It is not choice ot effective tsestodotsidys and comprehensive preparations for 
removing associated invasive of animals , especially in the transhumance livestock. 
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