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In given article the problem concerning complexities of diagnostics, treatment and preventive maintenance of diseases of reptiles in domestic conditions is considered. The basic pharmacological preparations used are submitted at treatment of many infectious diseases of reptiles. Sources of danger to owners of exotic animals are determined.
В последнее время растущий интерес жителей края к экзотическим животным,   и нередко  желание  превращать их в домашних  любимцев, потребовал специальных познаний по  уходу за ними,   содержанию и   лечению.  Однако, являясь владельцем такой «экзотики», люди подвергают опасности не только других домашних  животных, но в первую очередь себя. Это связано с тем, что рептилии являются бактерионосителями многих опасных инфекций. Главная проблема состоит в том, что проводимое лечение, методы борьбы и профилактики, направленные против возбудителей  этих заболеваний оказываются  зачастую  безрезультатными, а порой приводят к гибели животного.  Причина сложившейся ситуации заключается в сложности проведения дополнительных  исследований с целью выделить, идентифицировать возбудителя, и подтвердить предварительный диагноз. И в дальнейшем разработать правильную схему лечения  

На сегодняшний день в домашних коллекциях у жителей Красноярска содержится около 1000 рептилий. В основном  это бородатые агама,  синеязыкий сцинк, гекконы Токи и дневной Мадагаскарский, зеленая игуана, кайман, среднеазиатская черепаха, и различные виды змей.

Обычно покупка такого животного в зоомагазине является  «попутной» зачастую ради просьбы ребенка купить «гада». От необходимых условиях содержания животного отвечающем нормам никто и не задувается, порой даже ветеринары не могут дать рекомендации по уходу за тем или иным животным, что и приводит к серьезным последствиям.  В итоге по статистике значительная доля заболеваний рептилий является следствием плохих условий содержания, неполноценного кормления или же напрямую  обусловлена несоблюдением правил ухода за террариумом, использование в качестве оборудования неисправных приборов, попаданием в воду и грунт токсичных веществ. А именно: гастроэнтериты,  заболевания глаз, ожоги, травмы, выпадение клоаки, гиповитаминозы и авитаминозы.

Главную опасность которую представляет рептилии для владельцев это бактерионосительство инфекционных заболеваний. По статистике которую приводит  Elliot  Jacobson  в свой книге «Infectious diseases and pathology of reptiles»  1970 по 1971 год  в США было зарегистрировано  280000  случаев инфицировонания сальмонеллеза  у людей, причиной которой являлся контакт людей с черепахами содержащимися в домашних коллекциях. В 1990-ых  же поднялась в популярности зеленая игуана  и наряду с этим имелись многочисленные случаи у  людей, становящихся инфицированным от их любимой игуаны. [4] В основном заражаются дети имеющие больший по времени контакт с животным и имеющие слабый иммунитет. Возбудители являющиеся причиной  возникновения часто встречаемых инфекционных заболеваний являются: Aeromonas hydrophilia, Escherichia coli, Yersinia, Neisseria, Streptococcus, Closridium septicum,  Entaamoeba invadens, Eimeria Грибы: Candida albicans, Aspergillus. 

Говоря об общих принципах диагностики и лечении заболеваний одним из первых является сбор сведений об истории болезни. Это помогает поставить правильный диагноз при одинаковых сим​птомах нескольких возможных недугов. Например, судороги и по​вышенный тонус мышц-разгибателей возникают при недостатке витаминов группы В (В, и В6), что связано с длительным кормле​нием сырой рыбой, или же при отравлении мощным инсектици​дом. Симптомы в данном случае одни и те же, а причина заболева​ния и, соответственно, лечение совершенно различны. Здесь помогут ежедневные наблюдения за животным, записи режима кормления и рациона, даты проведения дезинфекции и дезинсекции.

У рептилий наиболее сложна диагностика заболеваний, кото​рые выражаются в комплексных нарушениях пищеварения (так называемый диспептический - синдром схема 1),  и внешнего дыхания (синд​ром диспноэ). Сходными симптомами нарушения пищеварения (по​теря аппетита, нарушение сроков переваривания пищи, разжижение фекалий) могут проявляться самые разнообразные патологи​ческие состояния: дисдаптация, дисбактериоз, хронический колит, амебиаз, сальмонеллез, хронический гастрит с пониженной сек​рецией и пр. Важно тщательно анализировать любой признак для правильной постановки диагноза. Например, наличие в фекалиях пресмыкающихся слизи и крови указывает на амебиаз, а серый цвет ис​пражнений свидетельствует о поражении печени. Наличие в анам​незе антибиотикотерапии влечет за собой выраженный дисбакте​риоз.[3]

Синдром диспноэ выражается в появлении выделений из нозд​рей и трахеи, затрудненным дыханием, хрипами и другими прояв​лениями заболеваний дыхательной системы самой различной при​роды. Животное может болеть ринитом, пневмонией, сепсисом, легочными гельминтами либо испытывать резкий дефицит вита​мина А. В последнем случае тревожные симптомы исчезают после диагностической инъекции 1000 м. е. витамина А. Септические состояния можно выявить, осмотрев слизистые оболочки на нали​чие кровоизлияний.

В целом, без какого-либо лабораторного оборудования поставить диагноз можно только ориентировочно: например, инфекционный дерматит без уточнения природы возбу​дителя (бактерии или грибы). Далее следует диагностическое ле​чение. В данном случае — это местное нанесение противогрибко​вых мазей. Если же состояние животного тяжелое, то на уточнение диагноза нет времени, и начинать надо с совместного введения антибиотиков широкого спектра действия и противогрибковых пре​паратов. [1]

В любом случае лечение рептилий  нужно начинать с момен​та выявления недомогания. Лечение должно быть комплексным и последовательным, направленным на ликвидацию всех проявле​ний болезни. Для борьбы с инфекцией используют антибиотики и сульфаниламидные препараты, применяемые в медицине.  Основные антибиотики и сульфаниламиды применяемые для лечения инфекционных заболеваний у рептилий представлены в таблице 1. [2] Бакте​рии обладают неодинаковой чувствительностью к одному и тому же антибиотику. В медицинских лабораториях для этого существу​ет специальный анализ. Однако в практике террариумистов при​ходится использовать антибиотики широкого спектра действия или же последовательно менять препараты, ориентируясь на измене​ние состояния животного. Длительность лечения одним антибио​тиком – 7 – 10 дней. В дальнейшем, если показания к антибиотикотерапии сохраняются, препарат необходимо сменить. В про​тивном случае уцелевший возбудитель начинает продуцировать штаммы (разновидности), устойчивые к лекарству. Учитывая не​большой вес молодых террариумных крокодилов, приходится при​бегать к многократному разведению препаратов для получения нужной дозы. Так, аптечные антибиотики в ампулах рекомендует​ся разводить 5 или 10 мл стерильной воды для инъекций или изо​тонического раствора. Сульфаниламиды также применяются при лечении инфекционных заболеваний, но часто оказываются менее эффективными. Применять их можно более длительно.

	Название препарата
	Доза мг/кг

	Ампициллин
	50-75

	Ампициллин - тригидрат
	3-6

	Карбенициллин
	1000

	Левомицетин
	10-75

	Стрептомицина сульфат
	10

	Цефалоридин (цепорин)
	10

	Кефлин (цефалотин)
	40-80

	Гентамицин сульфат
	2,5

	Кенамимицина сульфат
	10-15

	Неомицин
	10

	Линкомицин
	6

	Окситетрациклин
	6-10

	Полимиксин B
	1-2

	Бактрим (суспензия)
	1-2,5 см3/кг

	Сульфадиметоксин
	45

	Тилозин
	50-75


Таблица 1. Основные антибиотики и сульфаниламидные препараты используемые для лечения инфекционных заболеваний рептилий
Диспеспический синдром

   Отрыгивание______Ведущий симптом в начале заболевания______Разжижение фекалий
       |                                                                                                                                       |

               Температура окружающей среды                                 Наличие в фекалиях остатков непереваренной  пищи

       |                                                                                                                                 |

Низкая____Нормальная                                                                                 Да_______Нет

       |                    |                                                                                                |                     |

       |             Сроки отрыгивания                                                                Цвет           Характер фекалий

       |                        |                                                                                             |                            |          

       |  Ранние(до 3 дней)____Поздние(более 3 дней)        Обычный___Серый                         |

       |                |                                         |                                             |             |                            |

       |  Наличие стресса     Изменения со стороны кожных               |             |  Слизистый__Пенистый,      

       |                   |                  покровов и продуктивной системы      |              |     с кровью__зеленый                           

       |                   |                                       |                                             |            |                 |   зловоный                                                           

       |            Да__Нет                       Да___Нет                                      |            |                 |                 |

       |              |        |                          |            |                                         |             |                 |                 |

       |              |        |                          |   Антибиотикотерапия   в анамнезе       |                 |                 | 

       |              |        |                          |             |                                                      |                 |                 |  

       |              |        |                          |     Нет___Да___Нет                                  |                 |                 | 

       |              |        |                          |        |           |           |                                    |                 |                 | 

                     

Схема 1 Диагнотический алгоритм диспепсического синдрома 
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