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Установлено, что своевременное применение препаратов по разработанной нами схеме 
оказало позитивное влияние на иммунитет больных микроспорией кошек, и способствовало 
повышению сегментоядерных нейтрофилов, переваривающей способности нейтрофильных 
гранулоцитов, Т-лимфоцитов и В-лимфоцитов и, напротив, снижение NK-лимфоцитов. Имаве-
рол рекомендуется назначать в сочетании с системными фунгицидными препаратами для 
наибольшей эффективности лечения, что позволяет сократить продолжительность терапии в 
среднем на пять-семь дней, для повышения резистентности организма необходимо применять 
иммуномодуляторы. Полученные данные свидетельствуют о возможности широкого примене-
ния имаверола при лечении микроспории кошек, благодаря его выраженной противогрибко-
вой активности, продолжительному действию при нанесении и безопасности для беременных 
и кормящих самок.  
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It was found that the timely use of drugs according to the scheme developed by us had a positive 

effect on the immunity of cats with microsporia, and contributed to an increase in segmented neutro-
phils, the digesting ability of neutrophil granulocytes, T-lymphocytes and B-lymphocytes, and, con-
versely, a decrease in NK-lymphocytes. Imaverol is recommended to be prescribed in combination 
with systemic fungicidal drugs for the greatest effectiveness of treatment, which reduces the duration 
of therapy by an average of five to seven days, to increase the resistance of the body, it is necessary to 
use immunomodulators. The data obtained indicate the possibility of widespread use of Imaverol in 
the treatment of cat microsporia, due to its pronounced antifungal activity, prolonged action when ap-
plied and safety for pregnant and lactating females. 
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Распространенность патогенных аген-
тов, вызывающих кожные заболевания, в раз-
ных территориях мира различна. Это объяс-
няется тем, что на разных континентах оби-
тают разные виды животных. Например, в 
Скандинавии не встречаются блохи, а полли-
нозы в Северной Америке наблюдаются чаще, 
чем в европейских странах с похожими кли-
матическими условиями. В свою очередь к 
дерматофитозам восприимчивы практически 
все виды домашних животных и их распро-
страненность по-прежнему остается на высо-
ком уровне[2, 3, 7, 9, 10]. 

Состояние кожи и шерстного покрова 
животных часто является причиной для бес-
покойстваих владельцев, так как существует 
убеждение, что блестящая, ухоженная шерсть 
является показателем общего здоровья пи-
томца. Это убеждение физиологически обос-
новано, потому что кожа метаболически 
очень активна и является по площади самым 
крупным органом тела [3, 7, 8]. 

По данным многих исследователей, в 
настоящее время более 25 % случаев обраще-
ния владельцев кошек к ветеринарным спе-
циалистам связано с патологиями кожи. При-
чиной этих заболеваний часто являются па-
разиты, инфекционные агенты, нарушения 
обмена веществ, гипо- и авитаминозы и дру-
гие [6]. 

В настоящее время регистрируется бо-
лее 25 % случаев заболевания кожного по-
крова у кошек, причиной которых чаще явля-
ются дерматофитозы, в частности микроспо-
рия. Потенциальная опасность микроспории в 
отношении человека подтверждает актуаль-
ность выбранной темы и направлений иссле-
дований [6, 7, 10]. 

Микроспория кошек, вызываемым пато-
генным грибом Microsporum canis, характери-
зуется поражением кожи и ее придатков, со-
провождаясь воспалительными явлениями, 
обламыванием и выпадением волос. От вы-
раженности изменений иммунного статуса 
больных животных зависит клиническое те-
чение болезни, его прогноз и выбор рацио-
нального лечения [1, 2, 4, 5]. 

В связи с этим нами была изучена им-
мунобиологическая реактивность организма 
кошек после применения разработанного 
нами лечения. 

Методика исследований. Животные 
были отобраны по принципу аналогов и раз-
делены на три группы по пятнадцать живот-

ных в каждой. Первая опытная группа – кош-
ки больные микроспорией, которым было 
проведено лечение по схеме, предложенной 
на станции по борьбе с болезнями животных 
г. Краснодара. Во второй опытной группе ле-
чение проводилось по разработанной нами 
схеме. Контрольная группа – клинически здо-
ровые животные (интактные). 

Для определения факторов неспецифи-
ческой резистентности применили тест бак-
териального фагоцитоза нейтрофилов с уче-
том степени его завершенности по отноше-
нию к бактериям Staphylococcusaureus (№209 
Р) по методике И. В. Нестеровой с соавт. 
(1996). Количество Т-, В-, NK-лимфоцитов 
крови определяли по методике Пирса (1962) в 
модификации Н.Н. Гугушвили с соавт. (2000). 

Результаты исследований и их 
обсуждение. Диагноз на микроспорию стави-
ли комплексно с учетом эпизоотологических 
данных, клинических признаков, результатов 
люминесцентной диагностики и трихоскопии. 
Люминесцентное исследование проводили 
при помощи лампы с фильтром Вуда (340–
450 нм), в результате которого наблюдали 
изумрудно-зеленое свечение спор гриба. Для 
проведения трихоскопии пинцетом выщипы-
вали волосы в пораженных местах на пред-
метное стекло и после обработки препарата 
раствором десятипроцентного гидроксида 
натрия, подвергали микроскопии и обнару-
живали мелкие споры внутри волоса, распо-
ложенные группами, мозаично, а снаружи в 
виде муфты. 

Для изучения иммунобиологической 
реактивности организма были отобраны про-
бы крови у клинически здоровых кошек и у 
животных опытных групп до и после лечения. 
В первой опытной группе в качестве систем-
ного противогрибкового препарата приме-
нялся тербинафин, перорально в форме таб-
леток в дозе 40 мг/кг один раз в сутки, в те-
чение четырнадцати дней. Для обработки по-
раженных участков применяли мазь Ям один 
раз в день в течение десяти дней. По истече-
нии двух недель проводился контроль эффек-
тивности лечения, и в случае обнаружения 
спор, курс лечения продолжали до четырна-
дцати дней, с последующим определением 
результативности лечения. Исчезновение 
клинических признаков и отрицательные ре-
зультаты при трихоскопии отмечались в про-
межутке между двадцати четырех-двадцати 
восьми днем. 



Сборник научных трудов КНЦЗВ. – 2022. – Т. 11. - № 1 

 

262 Collection of Scientific Papers of KRCAHVM. 2022. Vol. 11. No. 1  

Во второй опытной группе применяли 
дермикоцид, который вводили внутримы-
шечно в дозе 1,0 мл на животное, двукратно с 
интервалом пять дней. В качестве местной 
терапии использовали имаверол, в форме 
эмульсии – одна часть имаверола на пятьде-
сят частей теплой воды. Энилконазол являет-
ся действующим веществом имаверола, кото-
рый представляет собой синтетическое анти-
микотическое средство широкого спектра 
действия. Эмульсию втирали в кожу против 
шерсти и давали шерсти подсохнуть. Обра-
ботки проводили четырехкратно, с интерва-
лом 3 дня. Для активизации клеточного и гу-
морального иммунитета, повышения неспе-
цифической резистентности организма при-
меняли иммуномодулятор форвет, подкожно 
в дозе 0,1 мл/кг один раз в сутки, в течение 
десяти дней. Исчезновение клинических при-
знаков наблюдали на четырнадцати-
восемнадцатый день после начала лечения. 
Во второй опытной группе отмечалось со-
кращение периода лечения в среднем на 
пять-семь дней. 

Установлено, что своевременное приме-
нение препаратов по разработанной нами 
схеме оказало позитивное влияние на имму-
нитет больных микроспорией кошек, и спо-
собствовало повышению сегментоядерных 
нейтрофилов на 30 %, переваривающей спо-
собности нейтрофильных гранулоцитов на 
17 %, Т-лимфоцитов и В-лимфоцитов на 9 % и 
на 8 % соответственно и, напротив, снижение 
NK-лимфоцитов в 1,7 раза. 

Выводы. Полученные результаты ис-
следований свидетельствуют о возможности 
широкого применения имаверола при тера-
пии микроспории кошек, благодаря его вы-
раженной противогрибковой активности, 
продолжительному действию при нанесении 
и безопасности для беременных и кормящих 
самок. Имаверол рекомендуется назначать в 
сочетании с системными фунгицидными пре-
паратами для наибольшей эффективности 
лечения, что позволяет сократить продолжи-
тельность терапии в среднем на пять-семь 
дней, для повышения резистентности орга-
низма необходимо применять иммуномоду-
ляторы. 
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