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ліцензіатам, які втратили ветеринарний бізнес, повністю або частково втратили приміщення, 

обладнання через руйнування або вимушену евакуацію. У першу чергу тим, хто й надалі 

хоче працювати й розвивати ветеринарну справу саме в Україні. 

Висновки. Проведене дослідження показало, що у багатьох країнах світу інтереси 

спеціалістів ветеринарної медицини представлені ветеринарними асоціаціями та 

об'єднаннями, як лікарів загальної практики так і вузько профільних спеціалістів, ці 

організації існують досить тривалий час і давно вже вироблені правила їх діяльності. 

Значення цих організацій важко переоцінити, вони приймають активну участь у формуванні 

державної політики у сфері ветеринарної медицини; сприяють підвищенню кваліфікації 

спеціалістів ветеринарної медицини; фінансують найбільш актуальні дослідження в сфері 

ветеринарної медицини; утворюють дорадчі та консультативні органи; здійснюють 

атестацію, ліцензування та контроль за діяльністю лікарів ветеринарної медицини; 

створюють пенсійні фонди та виконують цілий ряд інших важливих завдань. 

Слід зазначити, що такі організації як Всесвітня ветеринарна асоціація дрібних 

домашніх тварин (WSAVA), Федерація ветеринарних асоціацій, що займаються тваринами-

компаньйонами (FECAVA), Міжнародний фонд захисту тварин (IFAW), Всесвітня 

організація із захисту тварин (FOUR-PAWS) зараз активно допомагають Україні через своїх 

партнерів шляхом підтримки лікарів ветеринарної медицини, які потребують допомоги у 

відновленні роботи клінік, власникам тварин, що потребують допомоги та притулкам для 

тварин. 

Наразі в Україні працюють об´єднання і асоціації з досить різними напрямами і 

спеціалізаціями, проте не вистачає глобальної організації за прикладом Німеччини, США чи 

Великобританії, що могла б об´єднати абсолютно усіх спеціалістів ветеринарної медицини і 

перебрати на себе цілий ряд дозвільних, контролюючих функцій від 

Держпродспоживслужби України за прикладом колег з інших країн. Крім того, помітно певні 

фінансові проблеми у деяких з організацій, відсутність офіційного веб сайту, а деякі з них 

існують формально, не проводячи будь яких заходів. 
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невеликих селах, так і у великих містах. Частка інфекційних захворювань у загальній 

захворюваності котів зростає. Ветеринарна статистика свідчить про помітне зростання 

вірусних респіраторних захворювань. 

Інфекційні респіраторні хвороби котів (інфекційний герпесвірусний ринотрахеїт, 

каліцивіроз та вірусний риніт) – це загальний термін для позначення високо контагіозних 

гострих змішаних інфекцій, що характеризуються катаральним запаленням слизових 

оболонок верхніх дихальних шляхів, ротової порожнини та кон'юнктиви. 
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Інфекційні респіраторні захворювання котів викликаються одним або декількома 

вірусними та/або бактеріальними збудниками. Найважливішими етіологічними агентами є 

котячі ДНК-герпесвіруси та каліцивіруси,а також бактеріальні патогени, такі як Bordetella 

bronchiseptica, Chlamydia psittaci та мікоплазма. Вище згадані патогени характеризуються 

певною прихильністю до певнихорганів і тканин. Хламідії переважно вражають 

кон'юнктиву, а в деяких випадках – органи дихання та статеві органи. Bordetella 

bronchiseptica і Mycoplasma можуть бути самостійними етіологічними агентами, але також 

можуть бути збудниками вторинних інфекцій. Крім того, в патогенезі цих захворювань 

можуть брати участь й інші збудники: реовіруси, поксвіруси, котячі коронавіруси, 

стафілококи, стрептококи, пастерели та колібактерії [4]. 

Статистичний аналіз даних реєстрації хворих тварин, які утримуються у ветеринарних 

клініках, показав, що так звані «Респіраторні синдроми» зазвичай викликаються асоціаціями 

патогенів і за відсутності належного лікування у 30 % випадків призводять до летального 

результату. Ці інфекції особливо небезпечні для кошенят віком до п'яти місяців [1]. 

Тому розробка стратегій лікування та підбір ефективних психотропних препаратів є 

актуальним питанням [5]. 

Ключові слова: коти, вірусні, бактерійні хвороби, герпесвіруси, кальцивіруси, 

противірусна активність. 

Дослідження проводилося у 2024 році в приватних ветеринарних клініках. За цей 

період було зареєстровано 115 котів віком від 6 тижнів до 8 років з респіраторними 

вірусними інфекціями (ринотрахеїт, каліцивіроз) та бактеріальними збудниками (Bordetella 

bronchiseptica, Chlamydiapsittaci, мікоплазма). 

Діагноз ставився на підставі клінічної картини, даних гематологічних, імунологічних та 

мікробіологічних досліджень. У деяких випадках діагноз герпесвірусної інфекції був 

підтверджений методом ПЛР. 

Клінічні прояви включали чхання, кашель, ерозії на язиці та серозні виділення з носової 

порожнини та очей. Слизові оболонки носової порожнини, трахеї та гортані були набряклі та 

гіперемійовані. 

Метою цього дослідження було вивчення противірусної активності препаратів 

ГамавітФорте та Гамапрен при лікуванні респіраторних комплексів у котів. У клінічній 

практиці в терапевтичних схемах використовуються такі противірусні препарати, як 

фікловір, лізин та гамапрен. Наші спостереження показали, що такі препарати, як фікловір і 

лізин, були токсичними при лікуванні інфекцій у деяких порід кішок (мейн-кун, британська, 

сіамська, перська і регдолл), особливо у вагітних кішок. Тому для подальших досліджень 

було обрано гамапрен. 

Для досягнення поставлених цілей було обрано загальну методологію дослідження. 

Гамапрен вводили в дозах 0,3-0,5 мл двічі на день, залежно від маси тіла та тяжкості 

захворювання. Тривалість лікування становила 5-7 днів. Гамавіт Форте застосовували для 

підвищення природної резистентності та зменшення наслідків звикання і стресу. Препарат 

вводили внутрішньовенно в дозі 4 мл один раз на добу і, в деяких випадках, 

внутрішньом'язово в дозі 1 мл один раз на добу. Для запобігання дегідратації 

внутрішньовенно також вводили 0,9 % фізіологічний розчин і 5 % розчин декстрози, хоча 

розчин Рінгера вважався більше фективним. У випадках тяжкого зневоднення застосовували 

змішаний розчин натрію хлориду і декстрози зі швидкістю близько 100 мл на добу. 

У більшості випадків призначалася антибіотикотерапія: флемоксин, азитроміцин, 

цефтриаксон тощо. Щоб допомогти організму ефективно боротися з вірусом, застосовували 

препарати для стимуляції імунної системи. Наприклад, риботаніциклоферон. Відмінну 

ефективність у лікуванні кошенят показав фоспреніл. Ринотрахеїт у котів найчастіше 

проявлявся у вигляді хронічного бронхіту (з прогресуванням до пневмонії), запорів і 

проблем з харчуванням після кількох невдалих спроб лікування. У деяких випадках 

з'являлися розлади нервової системи, включаючи порушення координації рухів, 

занепокоєння і спазми. 
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Майже у всіх випадках, коли Гамапрен застосовували в комбінованій схемі лікування з 

моменту появи клінічних симптомів, одужання було швидким. На противагу цьому, у котів, 

які не отримували Гамапрену, клінічні ознаки зникали в середньому через 4-6 днів. Препарат 

був найбільш ефективним у молодих тварин у віці 2-5 місяців. Слід також зазначити, що 

тварини, які отримували Гамапрен, згодом нехворіли після контакту з хворими котами. Це 

важливо, оскільки цілком ймовірно, що тварини зазнали впливу Гамапрена і згодом не 

захворіли. Характерною особливістю герпесвірусної інфекції котів є те, що більшість 

інфікованих тварин нездатні повністю звільнитися від вірусу і залишаються латентними 

вірусоносіями. 

При складних формах захворювання (розвиток вторинних інфекцій) високу 

ефективність у лікуванні хвороби показала комбінація Гамапрену, Гамавітофорту та 

Ригфору. Тому включення Гамапрену, Гамавітофорту і Ригофолу в комплексні схеми 

лікування вірусних респіраторних інфекцій котів забезпечує більшу ефективність і швидший 

період одужання. Препаратом вибору без тестування чутливості є Доксициклін; B. 

bronchiseptica не чутлива до синтетичних пеніцилінів і має високу резистентність до 

Триметоприму та Бісептолу. Симптоматична та підтримуюча терапія, спрямована на 

відновлення електролітного та кислотно-лужного балансу, призначається котам з помірними 

та важкими клінічними ознаками. 
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