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ВВЕДЕНИЕ 

Актуальность темы. В настоящее время птицеводство оправданно 

считается одной из наиболее значимых отраслей российской экономики. Среди 

многих видов животноводства разведение птицы является относительно простым 

при своей высокой эффективности, а птицеводческая продукция служит важным и 

доступным источником белка.  

За последние годы птицеводство в России существенно нарастило обороты 

как внутреннего производства, так и экспортной продукции. По данным Росстата, 

производство скота и птицы в сельхозпредприятиях в 2024 году составило 13,8 млн 

тонн, а число птицы в этом секторе выросло на 3,3%, до 480,8 млн голов [32]. 

Тем не менее, существуют факторы, способные нанести экономический 

ущерб птицеводческим предприятиям во многих странах, в том числе в Российской 

Федерации. Сельскохозяйственная птица восприимчива к ряду опасных 

заболеваний как вирусной, так и бактериальной природы, в случае возникновения 

которых все больное поголовье подлежит выбраковке и немедленному убою, а на 

продукцию накладывается торговое эмбарго. К таким заболеваниям относится и 

ньюкаслская болезнь (НБ), очаги которой ежегодно регистрируются по всему миру.  

Ньюкаслская болезнь птиц впервые была официально выявлена в Индонезии 

в 1926 году и длительное время не вызывала общемировых опасений, однако 

масштабная вспышка болезни, возникшая на Ближнем Востоке в шестидесятых 

годах 20-го века, привела к распространению инфекции почти на все континенты 

[101]. С тех пор очаги НБ фиксируются во многих странах мира, нанося серьезный 

ущерб птицеводческой отрасли. По данным Всемирной организации 

здравоохранения животных (ВОЗЖ), в 2024 году было зарегистрировано свыше 1,5 

тыс вспышек НБ в 32 странах Америки, Азии, Африки и Европы [110], наибольшее 

число пришлось на Нигерию (363), Пакистан (278) и Ирак (245). В 2025 году в 30 

странах мира зафиксирован по меньшей мере 891 очаг болезни, большинство из 

которых – на территории Индонезии (241) [110]. По состоянию на февраль 2026 
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года, напряженная эпизоотическая ситуация сохраняется в Польше, где с начала 

года подтверждено 16 случаев НБ [110].  

Хотя все вирусы ньюкаслской болезни относятся к одному серотипу, между 

различными генотипами наблюдается антигенное и генетическое разнообразие 

[83]. Все больший интерес в последние годы вызывает VII генотип, возникший еще 

в 1990-х годах, но превалирующий в настоящее время в Азии и на Ближнем 

Востоке, а также в Европе, Южной Африке и Южной Америке [191]. В силу своей 

высокой вирулентности, он вызывает тяжелую форму болезни среди кур и других 

видов коммерческой птицы вплоть до 100% летальности поголовья.  

Несмотря на то, что во многих странах осуществляются интенсивные 

программы вакцинации, вспышки НБ, вызванные вирусом VII генотипа, иногда 

регистрируются  даже в вакцинированных хозяйствах [137, 202]. Кроме того, 

вирусы VII генотипа способны расширять ареал своего распространения, что 

иногда приводит к заболеванию водоплавающих птиц [184]. Случаи возникновения 

болезни среди иммунизированного поголовья могут указывать на недостаточную 

эффективность существующих вакцин ввиду антигенных различий между 

вакцинным и полевым штаммами, или схем вакцинации, применяемых для борьбы 

с заболеванием [191].  

В последнее время многие авторы рассматривают вопросы антигенного 

несоответствия между вакцинными и полевыми штаммами вируса как острую 

проблему, способную непосредственно влиять на результат вакцинации. В связи с 

этим возникает необходимость актуализации производственных штаммов вируса 

ньюкаслской болезни и разработки инактивированных вакцин на основе антигенов 

вируса НБ VII генотипа, а также оптимальных схем их применения. 

Степень разработанности проблемы. Ньюкаслская болезнь птиц известна 

с 20-х годов прошлого столетия, и вот уже на протяжение века остается актуальной 

темой научных публикаций. Во многих источниках литературы изложена 

информация о строении возбудителя болезни и его распространении, о 

клинических и патологоанатомических признаках болезни, а также об 

особенностях, связанных с ее диагностикой. Отдельное внимание нередко уделено 
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вопросам вакцинопрофилактики ньюкаслской болезни. Наиболее известными 

зарубежными экспертами являются Doyle T.M., Alexander D.J., Aldous E.W., Miller 

P.J. и многие другие. Данные, представленные в их публикациях, легли в основу 

обзорных и практических статей, посвященных НБ. В 1963 г. вышла 

фундаментальная работа российского академика В.Н. Сюрина «Псевдочума птиц», 

в которой детально рассмотрены основные аспекты ньюкаслской болезни. 

Эпизоотическую ситуацию по НБ среди отечественных авторов изучали Караулов 

А.К., Ирза В.Н., Борисов В.В., Глущенко А.В. и другие [23, 24, 46].  

В настоящее время существуют различные препараты для специфической 

профилактики ньюкаслской болезни. Разработкой отечественных вакцин 

занимались, в частности, Смоленский В.И., Ельников В.В., Колосков А.В., 

Григоренко А.И. и другие [3, 13, 41]. Исследования кандидата биологических наук 

Глущенко А.В. предоставили множество данных о различных изолятах вируса НБ, 

включая вирусы, относящиеся к генотипу VII [7]. Тем не менее, вакцины 

отечественного производства созданы преимущественно на основе штаммов 

вируса, депонированных во второй половине XX века, которые относятся к более 

ранним генотипам по сравнению с ныне циркулирующими. В зарубежных странах 

уже созданы вакцины из штаммов вируса НБ VII генотипа, а их эффективность в 

защите поголовья и снижении вирусовыделения подтверждена рядом 

исследований [135, 177, 202]. 

В связи с вышеизложенными обстоятельствами, целесообразным является 

разработка и внедрение в производство отечественных вакцин против ньюкаслской 

болезни на основе актуальных штаммов генотипа VII, а также изучение их 

иммунобиологических свойств.  

Цель и задачи исследования. Целью настоящей работы являлась оценка 

иммунобиологических свойств инактивированных вакцин против ньюкаслской 

болезни, содержащих в качестве активного компонента штамм вируса ньюкаслской 

болезни субгенотипа VII.1.1.  

Для достижения поставленной цели были определены следующие задачи:  
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1. Определить основные биологические характеристики 

производственного штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса ньюкаслской болезни 

субгенотипа VII.1.1; 

2. Установить оптимальные условия культивирования штамма 

«ВНИИЗЖ G7» вируса ньюкаслской болезни для получения антигена в 

промышленных масштабах; 

3. Определить оптимальный режим инактивации штамма «ВНИИЗЖ G7» 

вируса ньюкаслской болезни; 

4. Подобрать адъювант для инактивированных вакцин против 

ньюкаслской болезни, активным компонентом которых является штамм вируса 

ньюкаслской болезни субгенотипа VII.1.1; 

5. Изучить биологические свойства вирулентного вируса ньюкаслской 

болезни субгенотипа VII.1.1 с целью депонирования его в качестве референтного 

штамма для контрольного заражения;  

6. Определить антигенные свойства инактивированных вакцин против 

ньюкаслской болезни, основанных на антигене вируса НБ субгенотипа VII.1.1; 

7. Оценить протективный эффект вакцинных препаратов на основе 

антигенов вируса ньюкаслской болезни генотипов VII и II при контрольном 

заражении вирулентным вирусом НБ субгенотипа VII.1.1.  

Научная новизна результатов исследования. Изучены биологические 

свойства штамма «ВНИИЗЖ G7» (изолят NDV/by/chicken/612/2021) вируса 

ньюкаслской болезни генотипа VII и оформлен патент РФ на изобретение.  

Исследован изолят NDV/chicken/rus/Saratov/2403-3/22 вируса ньюкаслской 

болезни генотипа VII и депонирован как референтный штамм «NDV-Saratov» для 

изготовления диагностических препаратов, а также для оценки эффективности 

биологических препаратов специфической профилактики ньюкаслской болезни 

методом контрольного заражения.  

Установлены особенности инфекционного процесса у кур при различных 

способах заражения вирусом ньюкаслской болезни субгенотипа VII.1.1.  
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Изучены иммунобиологические свойства инактивированных вакцин 

«ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти», получены 

экспериментальные данные по оценке их протективного действия в сравнении с 

вакциной, созданной на основе штамма «Ла-Сота» вируса НБ генотипа II.  

Теоретическая и практическая значимость работы. Создание 

инактивированных вакцин на основе генотипа VII субгенотипа VII.1.1 вируса 

ньюкаслской болезни позволяет обеспечить защиту стад домашней птицы от 

актуальных велогенных вирусов, которые циркулируют на территории страны, а 

проведение доказательного анализа эффективности используемых препаратов 

имеет важное значение в улучшении мер профилактики ньюкаслской болезни. 

Штамм «ВНИИЗЖ G7» вируса ньюкаслской болезни запатентован в качестве 

производственного. Штамм является активным компонентом вакцин «ВНИИЗЖ-

АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти». 

Штамм «NDV-Saratov» вируса ньюкаслской болезни депонирован во 

Всероссийскую государственную коллекцию экзотических типов вируса ящура и 

других патогенов животных ФГБУ «ВНИИЗЖ» под регистрационным номером: № 

789-деп/25-6 – ГКШМ ФГБУ «ВНИИЗЖ». Штамм предложен к использованию в 

качестве референтного для создания диагностических наборов и оценки 

эффективности вакцин против НБ методом контрольного заражения.  

Методология и методы исследования. В ходе выполнения исследований 

использованы вирусологические (вирусовыделение, культивирование, титрование 

вируса), молекулярно-генетические (полимеразная цепная реакция, 

секвенирование, филогенетический анализ), а также серологические (реакция 

гемагглютинации, реакция торможения гемагглютинации), иммунологические 

(оценка антигенных и иммуногенных свойств вакцин на лабораторных животных) 

и статистические методы исследований. Исследования по теме диссертационной 

работы выполнены на базе лаборатории профилактики болезней птиц ФГБУ 

«ВНИИЗЖ» в период с 2023 по 2025 гг. 

Основные положения, выносимые на защиту:  1. Технологические 

параметры культивирования производственного штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса 
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НБ позволяют получать специфический и активный вируссодержащий материал в 

производственных масштабах; 

2. Выбор адъюванта влияет на сроки формирования напряженного 

гуморального иммунитета к вирусу ньюкаслской болезни генотипа VII; 

3. Штамм «NDV-Saratov» вируса ньюкаслской болезни может быть 

использован в качестве референтного для оценки эффективности биопрепаратов 

специфической профилактики ньюкаслской болезни методом контрольного 

заражения; 

4. Инактивированные вакцины на основе вируса ньюкаслской болезни 

генотипа VII вызывают формирование более напряженного иммунитета к антигену 

вируса НБ генотипа VII в сравнении с вакциной из штамма «Ла-Сота»;  

5. Инактивированные вакцины «ВНИИЗЖ-АвиНьюМульти» и 

«ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» на основе антигенов «ВНИИЗЖ G7» и «Ла-

Сота» вируса ньюкаслской болезни отвечают требованиям ВОЗЖ по показателю 

протективного действия; 

6. Инактивированные вакцины «ВНИИЗЖ-АвиНьюМульти» и 

«ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» являются безвредными и высокоэффективными 

препаратами для профилактики ньюкаслской болезни, вызванной вирусами VII 

генотипа субгенотипа VII.1.1. 

Личный вклад соискателя Личный вклад соискателя состоит в 

непосредственном участии в планировании задач и экспериментов. Основной 

объем представленных в диссертации экспериментальных исследований и анализ 

полученных результатов выполнен автором самостоятельно. Консультативную и 

методическую помощь при выполнении отдельных этапов работы оказывали 

сотрудники ФГБУ «ВНИИЗЖ». 

Степень достоверности и апробация результатов работы. Степень 

достоверности проведенных исследований подтверждена комиссионными 

испытаниями. Основные положения диссертационной работы доложены и 

обсуждены на международной научно-практической конференции аспирантов и 

молодых ученых «Молодые ученые – науке и практике АПК» 25-26 апреля 2024 г., 
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г. Витебск, республика Беларусь; международной научной конференции молодых 

ученых и специалистов, посвященной 150-летию со дня рождения Миловича 

Александра Яковлевича (3-5 июня 2024 г., г. Москва, ФГБОУ ВО РГАУ-МСХА им. 

К.А. Тимирязева); международной научно-практической конференции 

«Генетические и биотехнологические аспекты устойчивости животных к 

биопатогенам» (7-8 ноября 2025 г., г. Москва, ФГБОУ ВО МГАВМиБ – MBA 

имени К.И. Скрябина), а также на второй «Саньянской выставке российских 

научных достижений в области биологии» (19-22 января 2026 г., г. Санья, Китай). 

Публикации. По материалам диссертационной работы опубликовано шесть 

научных работ, три из них – в рецензируемых научных изданиях, в которых 

должны быть опубликованы основные научные результаты диссертаций на 

соискание ученой степени кандидата наук по специальности 4.2.3 «Инфекционные 

болезни и иммунология животных», и патент Российской Федерации на 

изобретение. 

Объем и структура диссертации. Диссертация изложена на 124 страницах 

машинописного текста и включает следующие разделы: обзор литературы, 

собственные исследования, результаты собственных исследований и их 

обсуждение, заключение, список сокращений, список литературы, который состоит 

из 211 источников, из них 164 зарубежных, и приложения. Работа иллюстрирована 

22 таблицами, 10 рисунками. В приложениях отражены копии титульных листов 

документов, которые подтверждают достоверность полученных данных. 

Место выполнения работы. Исследования по теме диссертационной работы 

выполнены в период с 2023 по 2025 гг. в ФГБУ «Федеральный центр охраны 

здоровья животных» (г. Владимир, мкр. Юрьевец). 

Благодарности. Автор выражает искреннюю благодарность к.в.н. Н.В. 

Мороз, к.в.н. Д.Л. Долгову, к.в.н. С.В. Фролову, к.б.н. А.А. Пяткиной, к.в.н. В.Ю. 

Кулакову, д.в.н. М.С. Волкову, а также сотрудникам лаборатории профилактики 

болезней птиц, испытательной лаборатории ветеринарных препаратов и виварного 

комплекса – за консультативную и практическую помощь, оказанную при 

выполнении настоящей работы. 
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1. ОБЗОР ЛИТЕРАТУРЫ 

1.1 Общие сведения о ньюкаслской болезни 

Ньюкаслская болезнь (НБ, болезнь Ньюкасла, псевдочума птиц) 

представляет собой высококонтагиозную вирусную болезнь, угрожающую 

птицеводческому бизнесу во всем мире [73]. К инфекции восприимчивы более 240 

видов домашних и диких птиц [74], что способствует ее широкому 

распространению и одновременному появлению в различных регионах земного 

шара [47], а в результате эволюции вируса возникают новые генотипы, 

представленные высоковирулентными штаммами [14].  

В Кодексе здоровья наземных животных ньюкаслская болезнь включена в 

перечень заболеваний, требующих особого внимания и обязательных к 

нотификации [154]. Однако не все формы инфекции, связанные с вирусом 

ньюкаслской болезни, наносят катастрофический экономический ущерб 

птицеводству. Согласно ВОЗЖ, ньюкаслской болезнью называется инфекция птиц, 

вызванная птичьим парамиксовирусом серотипа 1, при этом вирус должен либо 

обладать индексом интрацеребральной патогенности (ICPI) у суточных цыплят 

равным или превышающем значение 0,7, либо иметь определенную 

последовательность многоосновных аминокислот (остатков аргинина или лизина) 

на С-конце белка F2 и фенилаланин в 117 положении, на N-конце белка F1 [111, 

154].  

Считается, что болезнь впервые появилась у диких птиц в Шотландии более 

150 лет назад [76, 208]. Первые известные вспышки были зафиксированы в Яве, 

Индонезия, в 1926 году, затем, в 1927 году, в Корее [75] и в Ньюкасл-апон-Тайн, 

Англия [62]. После обнаружения ньюкаслская болезнь еще десятилетия считалась 

эндемичной и не вызывала глобальных опасений, однако серьезная вспышка 

заболевания, возникшая на Ближнем Востоке в конце 1960-х годов, 

распространилась почти на все континенты, чему во многом способствовали 

масштабные преобразования в птицеводстве после Второй мировой войны [101]. 

Тогда же в мире остро встала проблема вакцинации коммерческой птицы против 

ньюкаслской болезни, что привело к созданию большого числа различных живых 
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вакцин, однако существует мнение, что бесконтрольная вакцинация 

способствовала заносу возбудителя в регионы, где он ранее не встречался [101]. 

Эпизоотическая ситуация по ньюкаслской болезни, согласно данным ВОЗЖ, 

имеет мировой масштаб и остается напряженной. В 2024 году болезнь затронула 

32 страны, а общее количество вспышек составило 1611 [110]. В 2025 году в 30 

странах мира зафиксирован 891 очаг болезни, из которых 241 выявлен на 

территории Индонезии [110]. Среди стран Европы большинство случаев НБ 

зарегистрировано в Польше (77), при этом по состоянию на февраль 2026 года 

эпизоотическая ситуация в стране остается напряженной [110]. Подобная динамика 

свидетельствует о сохранении высокой угрозы распространения болезни среди 

домашней птицы в различных регионах мира. 

1.2 Возбудитель болезни 

Болезнь вызывают птичьи парамиксовирусы типа 1 (APMV-1), известные 

также как вирусы ньюкаслской болезни (ВНБ). Согласно таксономии, вирус 

относится к порядку Mononegavirales, поскольку его геном представлен 

одноцепочечной отрицательной молекулой РНК, а сам вирус имеет спиральную 

симметрию капсида [124, 154]. Ранее причисляемый к роду Rubulavirus, в 

настоящее время ВНБ отнесен к роду Orthoavulavirus и виду Orthoavulavirus 

javaense (AOAVJ) подсемейства Avulavirinae семейства Paramyxoviridae [69, 106, 

122].  

Снаружи вирион покрыт липидной двухслойной мембраной, образованной из 

мембраны клетки-хозяина [108]. Кодируемые белки вирионов, общие для всех 

представителей семейства, включают: РНК-связывающий белок (NP), 

фосфопротеин (P) и крупную РНК-зависимую РНК-полимеразу (L); 

негликозилированный белок внутренней мембраны или матрикса (M) и два 

гликозилированных белка оболочки, включающих белок слияния (F) и белок 

прикрепления (G, H или HN) [106]. Белки, в свою очередь, расположены в 

определенном порядке, имеющем следующий вид: 3'-NP-P-M-F-HN-L-5' [120, 189], 
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и выполняют определенные функции, обеспечивающие жизнедеятельность 

вируса.  

Устойчивость вируса ньюкаслской болезни во внешней среде зависит от 

многих факторов, таких как температура, свет, влажность, характер 

инфицированной поверхности. Вирус ньюкаслской болезни относительно стабилен 

по своей природе и способен сохранять активность в широком диапазоне 

температуры и рН, однако было установлено, что ВНБ становится нестабильным 

при температуре 56°C, а также чувствителен к детергентам, липидным 

растворителям, формальдегиду и окислителям [165]. 

Хотя все вирусы ньюкаслской болезни являются представителями APMV-1 и 

относятся к одному серотипу, между различными генотипами наблюдается 

антигенное и генетическое разнообразие [83]. Длина генома и особенности 

нуклеотидных последовательностей изолятов легли в основу их разделения на 

классы (класс I и класс II) [84, 138]. Последовательность сайта расщепления белка 

F лежит в основе филогенетического анализа вируса и помогает оценить 

происхождение и распространение вспышек заболевания [84], поскольку принято 

считать, что именно эта область является ведущим молекулярным фактором, 

определяющим вирулентность [161, 178].  

К первому классу относятся лентогенные, как правило авирулентные для кур 

штаммы, выявленные у водоплавающих, диких и домашних птиц [84]. Вирусы 

класса II наиболее разнообразны и оказывают значительное экономическое 

воздействие на птицеводческую отрасль в случае возникновения вспышки болезни 

[172]. К примеру, генотипы V, VI, VII и VIII являются преобладающими среди 

циркулирующих по всему миру и содержат только вирулентные вирусы [159]. При 

этом вирусы VI генотипа как правило циркулируют среди голубей и выделяются в 

отдельную группу птичьих парамиксовирусов, известную как голубиные 

парамиксовирусы-1 (PPMV-1) [182].  

Все больший интерес в последние годы вызывает VII генотип, возникший 

еще в 1990-х годах, но превалирующий в настоящее время в Азии и на Ближнем 

Востоке, а также в Европе, Южной Африке и Южной Америке [191]. Вирусы VII 
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генотипа способны вызывать признаки болезни и снижение продуктивности даже 

у вакцинированного поголовья и расширять ареал своего распространения, что 

иногда приводит к заболеванию водоплавающих птиц [184]. Представители VII 

генотипа первоначально были разделены на 2 субгенотипа: вирусы подтипа VIIa, 

которые появились в 1990-х годах на Дальнем Востоке и распространились в 

Европе и Азии, и вирусы подтипа VIIb, возникшие на Дальнем Востоке и 

распространившиеся в Южной Африке [115]. С течением времени классификация 

претерпела ряд изменений, и VII генотип включал в себя 8 субгенотипов, в том 

числе субгенотип VII-L (VIIl), ассоциируемый в последние годы со вспышками 

ньюкаслской болезни в Иране [162] и других странах. В настоящее время введены 

новые номенклатурные критерии, в результате которых VII генотип включает 3 

субгенотипа: VII.1.1, VII.1.2 и VII.2 [195]. Вирусы, ответственные за четвертую 

панзоотию ньюкаслской болезни, были отнесены к одному субгенотипу (VII.1.1), 

объединяющему предыдущие субгенотипы VIIb, VIId, VIIe, VIIj и VIIl [195]. 

1.3 Эпизоотологические данные 

К вирусу ньюкаслской болезни восприимчиво большое количество птиц, 

хотя вирулентность вируса и исход болезни варьируются в зависимости от 

конкретного вида [181].  Многочисленные виды домашней птицы, включая 

бройлеров, кур-несушек, голубей, уток, индеек, страусов, павлинов, фазанов, 

водоплавающих птиц и попугаев, подвержены заражению различными штаммами 

вируса НБ по всему миру [104]. Помимо домашних видов птиц, естественное или 

экспериментальное заражение было продемонстрировано по меньшей мере у 241 

вида из 27 отрядов птиц [74].  

Другие виды животных и человек также могут быть инфицированы вирусом 

ньюкаслской болезни [59], но о распространении вируса от человека к человеку 

никогда не сообщалось [200]. У людей заболевание характеризуется 

конъюнктивитом и, как правило, протекает в легкой форме и не вызывает 

осложнений [55].  
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Заражение ньюкаслской болезнью происходит в основном при вдыхании или 

проглатывании вируса, выделяемого инфицированными птицами с фекалиями и 

респираторными секретами в течение различного периода времени [77, 134], а 

также через конъюнктиву. Вирус может передаваться любым животным и любыми 

средами, в результате прямого или косвенного контакта зараженного объекта с 

восприимчивой домашней птицей [124]. Установлено, что птицы отряда 

Курообразные выделяют активный вирус в течение 1-2 недель после заражения, 

тогда как птицы подсемейства Пситтацин (попугаи, длиннохвостые и ара) – вплоть 

до 1 года после заражения, в основном с фекалиями и респираторными секретами 

[200, 206]. Некоторые авторы сообщают о том, что вакцинированные птицы могут 

выделять вирус в период от нескольких месяцев до года [51, 211]. Было также 

обнаружено, что некоторые изоляты вируса передаются вертикальным путем, то 

есть трансовариально вылупляющемуся цыпленку [183, 194], а также через фомиты 

[209]. Блохи, грызуны, насекомые, собаки и ряд животных-падальщиков также 

могут осуществлять перенос вируса НБ механическим путем с инфицированными 

фекалиями [91, 113].  

Молодые особи как правило более восприимчивы к ньюкаслской болезни, 

чем взрослые птицы. Заболевание развивается быстро, и признаки проявляются у 

всего стада уже через 2 суток (в среднем через 4-6) при аэрогенной передаче 

инфекции, но инкубационный период может достигать и 15 суток при заражении 

фекально-оральным способом, особенно у птиц, содержащихся в клетках [52, 164]. 

Согласно ВОЗЖ, максимальный инкубационный период составляет 21 сутки.  

1.4 Патогенез и клинические признаки 

Трахея является одним из первых органов, которые поражает вирус 

ньюкаслской болезни, который затем распространяется макрофагами к 

регионарным лимфоидным органам, где размножается и вызывает первичную 

виремию [78]. Вторичная вирусемия возникает позднее, когда вирус 

распространяется по лимфатической системе и достигает эпителиальных клеток 

слизистой оболочки дыхательных путей, почек, пищеварительного тракта и 
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нервной системы [78]. Вирус ньюкаслской болезни может размножаться 

практически в каждом органе и в основном поражает пищеварительную, 

дыхательную и нервную системы [168]. Установлено, что как велогенные, так и 

мезогенные штаммы вируса способны размножаться в нейронах [163]. 

Клиническая картина ньюкаслской болезни у птиц разнообразна и зависит от 

вирулентности вируса, а также от степени восприимчивости организма. У 

зараженных кур могут проявляться различные клинические признаки: от легких 

респираторных или кишечных симптомов до тяжелой системной инфекции, 

приводящей к высокому уровню смертности и быстрому распространению 

инфекции [48]. В связи с этим ньюкаслская болезнь классифицируется на пять 

патотипов в зависимости от тяжести заболевания у кур: нейротропно-велогенный, 

висцеротропно-велогенный, мезогенный, лентогенный и бессимптомный [169]. 

Лентогенные штаммы ВНБ индуцируют субклиническую форму инфекции с 

легкими респираторными или кишечными симптомами и считаются 

маловирулентными [198]. Мезогенные штаммы обладают средней степенью 

вирулентности, вызывая респираторную инфекцию с умеренной смертностью 

(<10%), в то время как велогенные штаммы обладают высокой вирулентностью, 

вызывая смертность до 100% [56]. 

Характер клинических проявлений у кур также зависит от способа заражения 

инфекцией [121]. При естественном заражении через нос, глаза или рот болезнь 

обычно протекает с преобладанием респираторных признаков, а при 

внутримышечном, внутривенном или внутримозговом заражении — 

неврологических [108]. 

За день или два до появления клинических признаков в зараженном стаде 

птицы могут вести себя необычно: становятся вялыми, апатичными, сбиваются в 

кучу и сидят, нахохлившись. Часто наблюдается зеленоватая диарея. Другими 

симптомами ньюкаслской болезни являются депрессия, упадок сил, отеки головы 

и шеи, потеря веса [60, 96].  

После общих признаков, как правило, появляются более специфические. 

Например, хрипы в трахее, паралич ног и кривошея обычно проявляются через 
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семь дней после инфицирования [107], однако вирулентные штаммы ВНБ могут 

вызывать гибель птиц без каких-либо явных симптомов [175]. Ввиду сильной 

вариабельности клинической картины, а порой и полного отсутствия симптомов 

заболевания, ньюкаслскую болезнь следует дифференцировать от 

высокопатогенного гриппа птиц, инфекционного бронхита, инфекционного 

ларинготрахеита, птичьей холеры, микоплазмоза и пситтакоза [142]. Данное 

обстоятельство подчеркивает важность проведения оперативных и точных 

диагностических исследований для своевременного выявления очага ньюкаслской 

болезни.   

1.5 Патологоанатомические изменения 

Вирус обнаруживается в легких, селезенке, почках, трахее, бурсальной 

сумке, железистом отделе желудка, слепой кишке и печени как у кур, так и у гусей 

[199]. При этом у кур вирус присутствует в головном мозге, а у гусей — нет [173]. 

У диких голубей гистопатологические изменения с инфильтрацией моноцитами 

были также обнаружены в головном мозге, почках, желудке, сердце и селезенке 

[126]. Кроме того, вирус ньюкаслской болезни может вызывать повреждение ткани 

поджелудочной железы у цыплят [199] и привести к снижению показателей роста 

[167].  

Тем не менее, далеко не всегда заражение вирусом НБ сопровождается 

значительными патологическими изменениями. Кровоизлияния в веки, селезенку, 

трахею, преджелудок, слепые миндалины, а также яичники обычно наблюдаются у 

домашней птицы при инфицировании висцеротропным штаммом вируса [105, 169]. 

В легких возможны диффузные участки сильной гиперемии, а также 

многоочаговые, от точечных до экхиматозных кровоизлияния и некротические 

участки в легочной ткани. В области гребня иногда наблюдаются небольшие 

кровоподтеки и цианоз [82]. Нейротропный тип ВНБ не вызывает серьезных 

поражений желудочно-кишечного тракта, но вызывает многочисленные 

гистопатологические повреждения [190]. Этот тип также приводит к дегенерации 

нейронов, гиперемии и отеку головного мозга, глиозу и сателлитозу [96, 157].  
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У куриных эмбрионов заражение вирусом ньюкаслской болезни приводит к 

изменению белкового состава и кровоизлияниям во все части тела [64]. У 

некоторых птиц, особенно у тех, которые пали внезапно или имели в анамнезе 

неврологических симптомов, патологоанатомические изменения органов и туш 

могут быть выражены слабо или вовсе отсутствовать [105]. 

1.6 Диагностика ньюкаслской болезни 

Диагностика ньюкаслской болезни, как правило, проводится путем 

выделения вируса с последующей идентификацией в молекулярных и 

серологических исследованиях [58].  Вирус ньюкаслской болезни можно выделить 

из трахеальных или клоакальных смывов, отобранных от живой птицы; от павших 

животных отбирают селезенку, легкие, кишечник и его содержимое, печень, почки, 

сердце и мозг, а также ороназальные мазки, согласно рекомендациям ВОЗЖ [105]. 

Вирусы ньюкаслской болезни хорошо культивируются в куриных 

эмбрионах, не содержащих специфических патогенов (СПФ), хотя для некоторых 

штаммов, например, парамиксовирусов голубей, используются только клеточные 

культуры [105]. Для выделения вируса подходят такие культуры, как фибробласты 

куриных эмбрионов (CEFs), клетки почек куриных эмбрионов (Cells), а также 

клеточные линии Hela и Vero [100].  

Идентификация вируса может осуществляться с помощью полимеразной 

цепной реакции с обратной транскриптазой (ОТ-ПЦР) или ОТ-ПЦР в реальном 

времени (RRT-PCR), а также серологических исследований с использованием 

реакции торможения гемагглютинации (РТГА) [58]. Кроме того, в диагностике 

ньюкаслской болезни возможно применение ОТ-ПЦР в реальном времени на 

основе флуорогенных зондов, лигазной цепной реакции (LCR), интеркалированной 

ДНК (SYBR Green) или флюорогенного праймера с расширенным спектром 

действия (LUX) [90]. 

Из числа серологических методов исследования реакция торможения 

гемагглютинации (РТГА) является наиболее распространенным, однако она 

эффективна не в каждом случае и имеет ряд ограничений, связанных с возможной 
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перекрестной реакцией [111]. Другие серологические тесты, такие как ИФА, также 

используются в диагностических лабораториях для оценки титра антител после 

вакцинации, но имеют ограниченную ценность для эпиднадзора и диагностики из-

за почти повсеместного использования вакцин для домашней птицы [159]. В 

настоящее время происходит активное внедрение и других методов диагностики, 

таких как панель моноклональных антител, секвенирование, рестрикционный 

анализ и гибридизация [120].  

Существует несколько способов установления вирулентности вирусов 

ньюкаслской болезни. Некоторые методы, такие как определение индекса 

внутривенной патогенности и среднего времени гибели эмбриона, утратили свою 

актуальность ввиду недостаточной достоверности, хотя могут быть использованы 

при изучении свойств вируса, выделенного не от кур [130, 198, 203]. 

Общепризнанными способами оценки вирулентности в настоящее время являются 

установление аминокислотной последовательности сайта расщепления белка F, а 

также индекс интрацеребральной патогенности, который определяется на 

односуточных СПФ цыплятах [111, 123, 131].  

1.7 Профилактика и меры борьбы 

Поскольку лечение против ньюкаслской болезни не разработано, выбраковка 

инфицированных птиц в сочетании с протоколами биобезопасности и вакцинации 

являются наиболее подходящими мерами борьбы со вспышками НБ [145]. Под 

биобезопасностью понимаются меры, принимаемые для предотвращения заноса и 

распространения инфекционных агентов среди восприимчивого поголовья [118]. 

Концепция охватывает политику и нормативные акты, защищающие сельское 

хозяйство, продовольствие и окружающую среду от биологических рисков [70]. 

Биозащита включает в себя все меры, направленные на исключение инфекционных 

агентов из незараженных помещений [132]. Для этого коммерческое поголовье 

должно быть изолировано от домашней птицы, диких птиц и любых иных 

животных, а сотрудники фабрики должны соблюдать гигиену и избегать контактов 

с птицами за ее пределами [53]. 
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Общепринятые стратегии биобезопасности могут оказаться 

неэффективными в ряде случаев, например, в регионах, где птицеводством 

занимаются сельские жители [133]. Вакцинация, в свою очередь, является 

неотъемлемой частью программ борьбы с заболеванием [65] и одним из наиболее 

эффективных способов минимизации вспышки ньюкаслской болезни [87, 205].  

Серьезные экономические потери, вызванные ньюкаслской болезнью, 

привели к необходимости разработки регламентов по контролю данного 

заболевания, однако эти регламенты отличаются в зависимости от политики 

каждой страны. В Нидерландах вакцинация является обязательной для всех птиц, 

в то время как в Швеции, Финляндии, Дании и на острове Ирландия проводится 

политика полного искоренения поголовья в случае вспышки и запрета на 

использование вакцин [148]. 

При выявлении ньюкаслской болезни хозяйство объявляется 

неблагополучным. Вспышки устраняются с помощью карантина, контроля за 

передвижением, изолирования и уничтожения популяции всех инфицированных и 

контактировавших с ними птиц, уборки и дезинфекции помещений [109]. 

Прекращается инкубация яиц и прием цыплят на выращивание, заложенные на 

инкубацию яйца уничтожают или утилизируют [30]. Карантин снимают по 

истечении срока в 30 дней с момента последнего подтвержденного случая 

заболевания и после проведения необходимых мероприятий по деконтаминации, а 

в случае, если поголовье птицы было ликвидировано полностью – через 5 дней 

после проведения заключительной дезинфекции всех птицеводческих помещений 

и вспомогательных объектов [30]. Для постоянного контроля необходимо 

регулярное проведение серологического мониторинга [103]. 

1.8 Вакцинопрофилактика ньюкаслской болезни, вызванной вирусами VII 

генотипа 

Помимо грамотных подходов к биобезопасности, борьба с ньюкаслской 

болезнью достигается путем различных программ вакцинации стад с 

использованием живых и инактивированных вакцин [54]. Первая вакцина против 
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ньюкаслской болезни была применена в 1933 году на территории Англии, [98, 101] 

и с тех пор использование вакцин остается неизменным условием успешного 

контроля заболевания. Все изоляты ВНБ сгруппированы в один серотип, поскольку 

имеют довольно схожие иммунодоминантные эпитопы [153]. Таким образом, 

любой штамм вируса НБ теоретически может вызывать иммунный ответ, 

способный обеспечить перекрестную защиту от любого другого штамма вируса 

[99]. Тем не менее, современной тенденцией в борьбе с ньюкаслской болезнью 

является разработка вакцин, соответствующих генотипу, на основе 

циркулирующих в настоящее время изолятов вируса [142]. 

Традиционно существуют две основные группы производимых вакцин: 

инактивированные вакцины и модифицированные живые аттенуированные 

вакцины [158]. Однако в настоящее время разработаны и активно внедряются 

векторные вакцины, где в геном векторного вируса встроен фрагмент, кодирующей 

F-белок вируса НБ, который и индуцирует специфический иммунный ответ [34, 

210]. Вакцины против НБ можно комбинировать с другими вакцинами для птиц 

(т.е. использовать в качестве поливалентных вакцин) для борьбы с экономически 

важными болезнями домашней птицы [136].  

Во всем мире используется широкий спектр вакцин и протоколов вакцинации 

в зависимости от эндемичных штаммов, методов выращивания домашней птицы, 

доступа к холодовой цепи и многих других условий [134]. Оптимальным сроком 

для вакцинации считается период после снижения уровня материнских антител, 

что позволяет вакцинам вызвать хороший иммунологический ответ, но до того, как 

птица может подвергнуться воздействию вирулентного штамма вируса [82]. 

Обычно птиц либо вакцинируют после достижения 2-4-недельного возраста, когда 

большинство из них становятся восприимчивыми к заболеванию, либо 

вакцинируют 1-дневных цыплят, а затем, через 2-4 недели, проводят ревакцинацию 

[79].  

Живые вакцины направлены на стимуляцию гуморального, а также 

слизистого и клеточного иммунитета. Их вводят птицам перорально, с помощью 

распыления (аэрозоля) или путем интраназального или конъюнктивального 
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закапывания [101]. При выборе штамма для создания живой вакцины важно 

учитывать степень его патогенности, а также методы применения вакцины, тяжесть 

побочных реакций и проблему антигенного родства между циркулирующими 

штаммами вируса [79]. Для производства вакцин применяется несколько 

различных штаммов, однако самыми распространенными являются лентогенные 

штаммы В1 и Ла-Сота [93]. Эти вирусы относятся ко II генотипу и демонстрируют 

большое сходство на генетическом и антигенном уровнях, а Ла-Сота пользуется 

большим спросом ввиду высокой иммуногенности: обладая тропизмом к 

дыхательной системе, вирус реплицируется и накапливается в организме кур в 

высоких титрах [88, 139, 192]. Штаммы I2 и V4, относящиеся к I генотипу, также 

становятся материалом для живых вакцин, и главным их преимуществом является 

высокая термостабильность [57]. Среди мезогенных вакцинных штаммов активно 

используются штаммы Komarov, Hertfordshire, H [140, 193], Mukteshwar и Roakin, 

которые могут входить в состав бустерных вакцин [102, 148]. В отличие от 

лентогенных штаммов, мезогенные штаммы в составе живой вакцины имеют ряд 

недостатков: они небезопасны для цыплят в возрасте до восьми недель и могут 

вызывать проявление клинических признаков болезни [81].  

Некоторые вирулентные штаммы были аттенуированы с помощью методов 

обратной генетики и имеют модификации сайта расщепления белка F, однако ни 

одна живая ослабленная вакцина, созданная с использованием этой технологии, 

еще не поступила в продажу [139]. Другая стратегия заключается в замене 

защитных антигенов F и HN лентогенного вируса соответствующими белками из 

распространенных вирулентных штаммов, при этом сайт расщепления F обычно 

мутирует [135]. Несколько живых рекомбинантных вакцин против ВНБ этого типа 

поступили в продажу в Корее (живая вакцина Himmvac Dalguban N (Plus)), в Египте 

(живая аттенуированная вакцина RINNOVAC™ELI-7) и Мексике (Genovax N5) 

[139]. 

С коммерческой точки зрения, использование живых вакцин является 

выгодным по причине их невысокой стоимости, а также возможности проводить 

иммунизацию птиц массовым методом. Живые вакцины против ньюкаслской 
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болезни обладают высокой безопасностью, поскольку вакцинные штаммы низко- 

или авирулентны и обычно не вызывают побочных эффектов у кур [139]. Однако 

при определенных условиях живые вакцины могут вызывать нежелательные 

реакции, такие как задержка роста, легкие респираторные симптомы, а в некоторых 

случаях – смертность и повышенную восприимчивость к другим патогенам [197]. 

Хотя ослабленные вирусы могут успешно индуцировать как иммунитет слизистых 

оболочек, так и системный иммунный ответ, существует риск обратных вирусных 

мутаций, которые способны возникать в полевых условиях [185]. Более того, 

аттенуированные вакцины могут защитить только от клинически выраженных 

форм заболевания, но не способны блокировать репликацию и выделение 

филогенетически отличающихся вирулентных изолятов, особенно тех, которые 

принадлежат к VII генотипу [149]. В результате птицы, вакцинированные живыми 

вакцинами, могут служить резервуарами возбудителя, выделяя значительное 

количество вируса в окружающую среду, что приводит к потенциальным 

вспышкам среди незащищенных птиц, находящихся с ними в контакте [174]. 

Инактивированная вакцина представляет собой биопрепарат, содержащий в 

себе биологические агенты, убитые физическими или химическими методами 

после амплификации и культивирования, в результате чего они теряют 

патогенность и сохраняют антигенность [117]. Адъюванты, добавляемые в 

вакцину, служат в качестве иммуногенных компонентов, поскольку убитый вирус 

сам по себе иммуногенностью не обладает, а наиболее распространенными 

адъювантами являются гидроксид алюминия и масляные эмульсии [193]. 

Компоненты вакцины эмульгируются вместе с консервантом, таким как мертиолат, 

и эмульсия разливается по флаконам [148]. 

В качестве антигена в составе инактивированных вакцин могут 

использоваться как высоко-, так и низковирулентные штаммы, но первые 

представляют собой неоправданный риск из-за манипуляций с большими 

количествами вирулентного вируса, а также из-за опасностей неполной 

инактивации и возможного последующего заражения птицы [79].  
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Ревакцинация с использованием инактивированных вакцин вызывает 

эффективный иммунный ответ, опосредованный антителами, который 

обеспечивает защиту в течение всего периода яйцекладки с увеличением 

яйценоскости и эффективным переносом материнских антител [125]. Недостатком 

инактивированных масляных эмульсионных вакцин является более высокая 

стоимость их производства, которая, впрочем, может быть компенсирована за счет 

производства поливалентных вакцин [61]. 

Большинство инактивированных вакцин вводится индивидуально каждой 

птице внутримышечно или подкожно и активнее стимулируют гуморальный 

иммунитет в сравнении с клеточным и мукозальным [139]. Однако существуют 

препараты, компоненты которых стимулируют устойчивую гуморальную и 

клеточно-опосредованную реакцию организма, что приводит к полной 

иммунологической защите от различных патогенов [187]. Такие вакцины имеют в 

своем составе липосомы, в которые заключен антиген. В таком виде антигены 

могут избежать разложения или нейтрализации в тканях, а также высвобождаться 

в течение длительного периода in vivo [188].  

Сравнительно недавно был разработан новый класс вакцин, где вирус герпеса 

индеек или вирусы оспы птиц используются в качестве вирусных векторов, 

которые могут экспрессировать антигены ВНБ от лентогенных вирусов, 

принадлежащих к генотипам I или II, и индуцировать тем самым иммунный ответ 

на вирус НБ [176]. По сравнению с традиционными поливалентными вакцинами, 

векторные вакцины имеют ряд преимуществ, включая одновременную экспрессию 

нескольких защитных антигенов в одном вирусном переносчике, отсутствие 

необходимости в концентрации антигена, индукцию гуморального, клеточного 

иммунитета или иммунитета слизистых оболочек, а также высокую генетическую 

стабильность и безопасность [139]. В нынешние годы наиболее часто 

используемым вектором является вирус герпеса Мелеагрида 1 (MeAHV1) или 

вирус герпеса индейки (HVT), экспрессирующий белок F или HN [116]. Вакцины 

на основе герпесвируса индеек могут обеспечивать пожизненную защиту 
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благодаря персистированию HVT в организме, а также стимулировать как 

антителообразующий, так и клеточный иммунитет [139]. 

Вирус ньюкаслской болезни тоже может служить в качестве вакцинного 

вектора. Общепринятая стратегия создания вакцины заключается в том, чтобы 

вставить чужеродные гены в качестве независимой единицы транскрипции в геном 

ВНБ, а транскрипционные сигналы, включая концевую, межгенную и начальную 

последовательности генов, добавляются перед чужеродными генами [139]. 

Благодаря достижениям реверсивной генетики была также создана 

рекомбинантная химерная вакцина против ВНБ, которая позволяет проводить 

серологическую дифференциацию между вакцинированными и инфицированными 

птицами [150]. Хотя вакцины, созданные на основе вектора ВНБ, являются 

многообещающими, влияние материнских антител вызывает серьезную 

озабоченность касательно их клинического применения, поскольку антитела 

против НБ, равно как и чужеродные антигены, могут влиять на эффективность 

векторных вакцин [139]. 

Помимо вакцин, активно применяемых на рынке, существует ряд 

лекарственных препаратов, находящихся на стадии разработки. К ним относятся 

рекомбинантные субъединичные вакцины и вакцины на основе вирусоподобных 

частиц [139]. Например, виросомальные вакцины имеют сходство с живыми 

аттенуированными вакцинами, поскольку они индуцируют как гуморальный, так и 

клеточно-опосредованный иммунитет, но исключают возможность реверсии 

вируса, поскольку его нуклеокапсид уже был удален в процессе синтеза [141].  

Многие инактивированные и живые вакцины против ньюкаслской болезни 

содержат в своем составе бессимптомные, лентогенные или мезогенные штаммы 

вируса НБ, относящиеся к генотипам I-III [72]. Тем не менее, в последние годы 

многие авторы говорят о проблеме несоответствия между вакцинными и полевыми 

штаммами вируса ньюкаслской болезни [129, 156, 177]. Установлено, что вакцины 

против вирусов НБ, филогенетически более близких к вирусам, вызывающим 

эпидемические вспышки, могут обеспечить лучшую защиту с точки зрения 

снижения выделения и передачи вируса [180], что подчеркивает необходимость 
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разработки отечественных препаратов на основе актуальных штаммов ВНБ, в 

частности, штаммов генотипа VII.  

Известно, что инактивированные вакцины на основе штамма Ла-Сота 

демонстрируют значительно более низкие титры антител против гетерологичного 

вируса, чем против гомологичного антигена [49, 63]. Более того, вакцинированная 

птица все еще способна к активному вирусовыделению, что может привести к 

возникновению нетипичной формы ньюкаслской болезни в вакцинированных 

стадах [139]. 

В современной ветеринарной практике особое внимание уделяется 

разработке вакцин против высоковирулентных штаммов ньюкаслской болезни, 

преимущественно генотипа VII, включая подтипы VII.1.1 и VII.2, которые активно 

циркулируют в эндемичных регионах [152]. Значительный прогресс достигнут в 

создании рекомбинантных и гомологичных вакцин, учитывающих специфику 

превалирующих штаммов.  

Существенным достижением стала разработка поливалентных вакцин, таких 

как серия MEFLUVAC (например, H5+H9+ND7), объединяющих защиту от 

высокопатогенного и низкопатогенного гриппа птиц, а также от вируса 

ньюкаслской болезни генотипа VII [80].   

Израильской компанией Biovac разработана вакцина NDmologR7, 

основанная на модифицированном штамме Ла-Сота генотипа II (rND-LS/”F-

HN”g7), где гены поверхностных белков F и HN заменены на соответствующие 

гены генотипа VII [86]. Кроме того, для комбинированной программы вакцинации 

против ньюкаслской болезни компания предлагает и живой вариант вакцины 

NDmoLiveR7, доступный для массового введения, как правило методом спрея [85]. 

Под торговым названием Дальгубан (Dalguban) выпускается линейка вакцин 

южнокорейской компании KBNP, предназначенных для борьбы с актуальными 

штаммами вируса ньюкаслской болезни, в частности, доминирующего 

сейчас генотипа VII. Лиофилизированная живая вакцина Himmvac Dalguban N+ 

содержит вирус НБ, генетически соответствующий VII генотипу [71], 

эмульсионная инактивированная вакцина Himmvac Dalguban N Plus Oil 
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предназначенная для создания длительного и напряженного иммунитета против 

VII генотипа вируса НБ [5], а ассоциированная инактивированная вакцина 

Himmvac Dalguban AN Plus Oil применяется для профилактики ньюкаслской 

болезни (VII генотип) и низкопатогенного гриппа птиц (H9N2) [4]. Основой 

линейки препаратов является рекомбинантный вакцинный штамм KBNP-

C4152R2L вируса НБ [71].  Штамм создан методом обратной генетики на базе 

классического штамма Ла-Сота (II генотип), но его ключевые антигенные белки (F 

и HN) заменены на белки вируса НБ VII генотипа (штамм KBNP-4152) [135]. 

Особого внимания заслуживает разработка химерных препаратов. Вакцина 

LX-OAI4S, вводимая методом спрея, формирует системный иммунитет и 

эффективно подавляет выделение вируса, сохраняя высокую эффективность даже 

при наличии материнских антител [204]. 

Сравнительный анализ демонстрирует существенные преимущества 

современных вакцин, основанных на антигене вируса ньюкаслской болезни 

генотипа VII, перед препаратами, созданными на основе вируса НБ генотипа II 

(например, штамма Ла-Сота) [152]. Новые разработки не только предотвращают 

летальные исходы, но и значительно снижают выделение вируса, что критически 

важно для контроля распространения инфекции [49]. 

1.9 Производство и контроль качества вакцин 

Производство вакцин против ньюкаслской болезни является 

высокоэффективным, поскольку вакцинные штаммы вируса достигают высоких 

титров в куриных эмбрионах категории СПФ и в культуре клеток. Это делает 

вакцинные штаммы вируса НБ привлекательными в качестве вирусных векторов 

для разработки поливалентных вакцин против других патогенов, которые могут 

нанести ущерб птицеводческой промышленности [179].   

В идеале целью программы вакцинации является выработка пожизненного 

иммунитета с помощью одной вакцины в как можно более раннем возрасте без 

побочных эффектов, связанных со смертностью, респираторными заболеваниями 

или замедлением роста [82]. Кроме того, вакцина должна вводиться массовыми 
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методами, быть простой в хранении и содержать маркеры, позволяющие отличать 

инфицированных животных от вакцинированных, что поможет вовремя 

определить очаг заболевания и принять меры по его контролю [166]. 

Живые вакцины против НБ могут производиться на восприимчивых 

культурах клеток, однако чаще всего для производства используются куриные 

эмбрионы категории СПФ. Штаммы, используемые при создании 

аттенуированных вакцин, должны иметь индекс интрацеребральной патогенности 

не выше 0,4, не вызывать у птиц заболевания, а также не обладать способностью к 

увеличению вирулентности и не иметь аминокислотной последовательности, 

характерной для высокопатогенных вирусов [66].  

Для производства инактивированных вакцин допустимо использовать 

товарные эмбрионы вместо СПФ, однако при условии, что они получены от 

здоровой птицы. Восприимчивые к вакцинному штамму культуры клеток также 

подходят в качестве субстрата для получения вируса [148]. 

Контроль качества как живых, так и инактивированных вакцин включает 

тесты на стерильность, безопасность и эффективность, основанные на требованиях 

Всемирной организации здравоохранения животных (ВОЗЖ) и различных 

фармакопейных документах. Наиболее важным критерием эффективности 

считается величина 50%-защитной дозы (PD50) [112]. Единица PD50 обозначает 

дозу вакцины, которая защитила бы 50% вакцинированных животных [67]. 

Вакцина соответствует тесту, если значение PD50 составляет не менее 50 на дозу и 

если нижний доверительный предел составляет не менее 35 PD50 на дозу [112]. 

В последние годы отдельное внимание уделяется такой характеристике 

вакцин, как термостабильность.  Большинство имеющихся на рынке вакцин не 

способны долго сохранять свою эффективность при комнатных температурах и 

требовательны к поддержанию холодовой цепи при хранении и транспортировке. 

Более того, это обстоятельство делает их непригодными для использования в 

сельских районах развивающихся стран, где вакцину, возможно, придется 

транспортировать в течение нескольких часов, а в ряде случаев и дней вне 

холодильных установок [89, 94].  
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Для решения данного вопроса были разработаны термостабильные вакцины 

против ньюкаслской болезни, изготовленные на основе модифицированных 

вакцинных штаммов генотипа I, таких как V4, TS09-C и I-2 [196]. Термостабильные 

вакцины по-прежнему требуют длительного хранения в холодильнике, однако 

гораздо дольше хранятся при транспортировке за счет испарительного охлаждения, 

обеспечиваемого путем оборачивания вакцины во влажную ткань. Однако если 

хранить их под прямыми солнечными лучами или при высокой температуре (выше 

37°C) более нескольких часов, препараты будут непригодны для использования 

[89].  

1.10 Заключение по обзору литературы 

Ньюкаслская болезнь представляет серьезную проблему для современного 

птицеводства и входит в список заболеваний, подлежащих обязательной 

нотификации. Болезнь вызывается ортоавулавирусом птиц (OAVJ), 

принадлежащим к семейству Paramyxoviridae, и хотя все вирусы ньюкаслской 

болезни являются представителями одного серотипа, между различными 

генотипами наблюдается антигенное и генетическое разнообразие [83]. 

Классификация изолятов вируса ньюкаслской болезни осуществляется на основе 

длины генома и особенностей нуклеотидных последовательностей сайта 

расщепления белка F, что позволяет разделить представителей OAVJ на 2 класса. 

Первый класс включает в себя преимущественно лентогенные штаммы, в то 

время как изоляты второго класса характеризуются значительным 

разнообразием. Вирусы этой группы особенно опасны для птицеводческой 

отрасли, поскольку при возникновении эпизоотии способны нанести 

существенный экономический ущерб [172]. 

Особые опасения среди генотипов ВНБ II класса в последние годы вызывает 

VII генотип, возникший еще в 1990-х годах и ныне доминирующий во многих 

регионах мира [191]. Вирусы данного генотипа имеют тенденцию к активному 

распространению и могут провоцировать развитие болезни и снижение 

продуктивности даже среди птиц, прошедших вакцинацию. 
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С клинической точки зрения ньюкаслская болезнь характеризуется 

дисфункцией дыхательной, пищеварительной и нервной систем и подразделяется 

на несколько форм в зависимости от степени тяжести: велогенную, мезогенную, 

лентогенную и бессимптомную кишечную. При остром течении болезни не 

исключена внезапная гибель без предшествующей клинической картины. Для 

ньюкаслской болезни описан ряд характерных патологоанатомических изменений, 

хотя их выраженность может значительно варьировать в зависимости от 

вирулентности конкретного изолята и восприимчивости организма. 

Эффективное и экономически выгодное лечение ньюкаслской болезни на 

сегодняшний момент не разработано. В основе предупреждения болезни лежат 

соблюдение надлежащих мер биобезопасности на птицеводческом предприятии, 

контроль за экспортом и импортом птиц и продукции птицеводства, а также 

специфическая профилактика, подразумевающая использование вакцин. Как 

живые, так и инактивированные вакцины получили широкое распространение и 

активно применяются на птицефабриках и в личных подсобных хозяйствах по 

всему миру. Живые вакцины удобны в использовании благодаря тому, что могут 

вводиться массовыми методами и имеют, как правило, более низкую 

себестоимость по сравнению с инактивированными, однако напряженности 

иммунитета после вакцинации живыми вакцинами не всегда достаточно для 

полной защиты стада от полевых штаммов вируса НБ генотипа VII. 

Инактивированные вакцины представляют собой эмульсию из инактивированного 

вируса и адъюванта, вводимую каждой птице индивидуально. В настоящее время 

все большую популярность обретают векторные и рекомбинантные вакцины. 

Основными их преимуществами являются высокая генетическая стабильность, 

безопасность, а также возможность одновременно экспрессировать несколько 

защитных антигенов в одном вирусном переносчике и индуцировать как 

клеточный, так и гуморальный иммунитет или иммунитет слизистых оболочек 

[139]. 

В связи с широким распространением вирусов ньюкаслской болезни VII 

генотипа, характерными чертами которых являются высокая вирулентность и 
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способность поражать даже вакцинированные стада, вопросы антигенного 

соответствия между вакцинными и полевыми штаммами обрел особую 

актуальность. 

Иностранными организациями разработаны современные препараты для 

профилактики НБ, вызванной генотипом VII, включая поливалентную вакцину 

MEFLUVAC H5+H9+ND7 против гриппа птиц и ньюкаслской болезни, а также 

вакцины израильского производства NDmologR7 и NDmoLiveR7, применяемая для 

комплексной вакцинации. Южнокорейская компания KBNP создала линейку 

вакцин Dalguban на основе рекомбинантного штамма KBNP-C4152R2L с 

антигенными белками вируса НБ генотипа VII, включающую живые и 

инактивированные препараты, в том числе ассоциированную вакцину против 

ньюкаслской болезни и гриппа птиц. Особого внимания заслуживает химерная 

вакцина LX-OAI4S, эффективная даже при наличии материнских антител.  

Большинство имеющихся на рынке вакцин по-прежнему производится на 

основе традиционных штаммов вируса, таких как Ла-Сота генотипа II, однако 

последние исследования свидетельствуют о том, что такие вакцины не всегда 

обеспечивают должной защиты поголовья против штаммов VII генотипа, 

демонстрируя низкие титры антител в отношении гетерологичного вируса в 

сравнении с гомологичным антигеном [49, 63]. Более того, вакцинированная птица 

все еще способна к активному вирусовыделению, что может привести к 

возникновению нетипичной формы ньюкаслской болезни в иммунизированных 

стадах [139]. Данные обстоятельства указывают на важность актуализации 

производственных штаммов вируса НБ при изготовлении инактивированных 

вакцин для достижения максимального антигенного соответствия между 

вакцинным и полевым вирусами.  
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2. СОБСТВЕННЫЕ ИССЛЕДОВАНИЯ 

2.1. Материалы 

Вирусы ньюкаслской болезни: производственный штамм «Ла-Сота» 

генотипа II с исходной активностью 10,5 lg ЭИД50/см3; производственный штамм 

«ВНИИЗЖ G7» генотипа VII с исходной активностью 9,0 lg ЭИД50/см3; 

высоковирулентный штамм «NDV-Saratov» генотипа VII с исходной активностью 

9,1 lg ЭИД50/см3, используемый в качестве вируса для контрольного заражения.  

Куриные эмбрионы. Для постановки исследований по определению 

биологических свойств вируса, а также для получения рабочих посевных 

материалов использовали развивающиеся СПФ-эмбрионы кур 9-11-суточной 

инкубации (VENKY’S LIMITED, Индия, или VALO BioMedia GmbH, Германия). 

Для получения вируссодержащей суспензии для вакцины в промышленных 

масштабах использовали товарные эмбрионы кур 9-11-суточной инкубации, 

полученные из благополучного по инфекционным заболеваниям хозяйства. 

Животные. Для исследований биологических свойств вируса использовали 

цыплят, выведенных из СПФ-яиц (VENKY’S LIMITED, Индия, или VALO 

BioMedia GmbH, Германия), в возрасте от 1 до 40 суток в зависимости от 

эксперимента. Для исследований биологических свойств вируса использовали 

цыплят, выведенных из СПФ-яиц (VENKY’S LIMITED, Индия, или VALO 

BioMedia GmbH, Германия), в возрасте от 1 до 40 суток в зависимости от 

эксперимента. Для исследований иммунобиологических свойств вакцин 

использовали 28-30-суточных цыплят яичного кросса из хозяйства, 

благополучного по острым инфекционным болезням. 

Птицу содержали в отдельных клетках (600×400×300). Условия содержания 

птицы в ЭБЛРЖ (ВК) секторе №2 соответствовали ГОСТ 33215 «Руководство по 

содержанию и уходу за лабораторными животными. Правила оборудования 

помещений и организации процедур» [9] и ГОСТ 34088 «Руководство по 

содержанию и уходу за лабораторными животными. Правила содержания и ухода 

за сельскохозяйственными животными» [10]. В помещениях для содержания птицы 
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контролировали температуру (22-25°С) и влажность воздуха (40-80%). 

Освещенность поддерживали автоматически в режиме «свет/темнота» (12/12 ч). 

Раздачу корма и воды проводили в фиксированное время. 

Работа с птицей проводилась в соответствии с СТО 00495527-0002 

«Животные лабораторные. Использование для контроля и экспериментов» [40]. 

Опытные группы формировались в соответствии с «Правилами регулирования 

обращения ветеринарных лекарственных средств на таможенной территории 

Евразийского экономического союза» [29], а также согласно рекомендациям ВОЗЖ 

[112].  

Вышедших из экспериментов живых птиц подвергали эвтаназии. 

2.2 Методы исследований 

Культивирование вируса ньюкаслской болезни. Перед использованием 

куриные эмбрионы (КЭ) подвергали овоскопии для подтверждения их 

кондиционности. Вирусный материал разбавляли стерильным физиологическим 

раствором (рН 7,2-7,6). Величину разбавления определяли таким образом, чтобы в 

0,1 см³ вирусной суспензии содержалось от 3,0 до 6,0 lg ЭИД50 вируса. 

Скорлупу эмбриона обрабатывали дезинфицирующим раствором. В 

скорлупе в области пуги на 5-6 мм выше границы воздушной камеры делали 

отверстие диаметром около 1 мм. Через отверстие в естественной воздушной 

камере эмбриона в аллантоисную полость с помощью шприца вводили суспензию 

вируса ньюкаслской болезни в объеме 0,1 см³. После этого отверстие в скорлупе 

заливали стерильным парафином.  

Зараженные КЭ помещали в термостат при температуре (37,5±0,5)°С и 

относительной влажности 60-70%. Просмотр зараженных КЭ производили с 

помощью овоскопа ежедневно. Все эмбрионы, погибшие в течение первых 24 ч 

инкубации, подлежали выбраковке. Для изготовления посевного материала 

использовали только живые эмбрионы. По окончании инкубации живые КЭ 

помещали в холодильную камеру (4°С) на 18 ч. 
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Сбор посевного материала проводили асептически. Скорлупу над воздушной 

камерой дезинфицировали 70% спиртом с последующим фламбированием. 

Вскрывали скорлупу, затем стерильным глазным пинцетом снимали 

подскорлупную оболочку и отбирали стерильной пипеткой аллантоисную 

жидкость в стерильные пронумерованные флаконы. Из вируссодержащей 

жидкости каждого флакона делали посевы на бактериальные среды для проверки 

на контаминацию микрофлорой, определяли гемагглютинирующий титр и 

инфекционную активность [92].  

Определение инфекционной активности вируса на куриных эмбрионах. 

Биологическую активность штамма НБ определяли методом титрования в 9-11-

суточных куриных эмбрионах (КЭ) категории СПФ в соответствии с 

«Методическими рекомендациями по выделению вирусов гриппа птиц и 

ньюкаслской болезни в развивающихся эмбрионах кур» [18], утвержденными 

директором ФГБУ «ВНИИЗЖ» в 2016 г. 

Из объединенной пробы готовили ряд десятикратных последовательных 

разведений (от 101 до 1010). Каждое разведение вируса инокулировали в 

аллантоисную полость четырем куриным эмбрионам. Возраст эмбрионов на 

момент инокуляции составлял 9-11 суток. Инокулированные КЭ инкубировали при 

температуре (37±0,5) °С и относительной влажности 60-70% в течение 96 ч. 

Ежедневно эмбрионы овоскопировали и регистрировали их состояние. Эмбрионы, 

погибшие после 24 ч инкубации и более, охлаждались в течение 12-24 ч при 

температуре 2-5°С и использовались для сбора экстраэмбриональной жидкости 

(ЭЭЖ) и проведения дальнейших исследований. 

Специфичность гибели подтверждали постановкой РГА с 

экстраэмбриональной жидкостью каждого инокулированного эмбриона.  

Логарифмическую величину инфекционной активности вируса (lg ЭИД50) в 

заданном объеме вычисляли по формуле Кербера [17]: 

lg ЭИД50 =Xmax +lgh×(Σc+0,5), 

где: Xmax – наибольшее разведение препарата, при котором зарегистрирован 

абсолютный эффект; Σc – сумма оценок положительных эффектов (значений 
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1>С>0), установленных в границах рабочего диапазона; lgh = 1; 0,5 – постоянный 

коэффициент. 

Определения инфекционной активности вируса на цыплятах. Величину 

50%-летальной дозы (LD50) определяли на цыплятах, выведенных из СПФ яиц, 

возраст которых на момент инокуляции составлял 40 суток. Для этого делали 

разведение общей пробы материала до 10 степени. Подготовленными 

разведениями заражали по 5 цыплят в бедренную мышцу в объеме 0,5 см³. В 

течение последующих 14 суток проводили ежедневный учет больных и павших 

птиц. Учет результатов проводили по гибели объекта и по наличию выраженных 

клинических признаков болезни. Логарифмическую величину 50%-летальной дозы 

вируса (lg LD50) в заданном объеме вычисляли по формуле Кербера. 

Определение индекса интрацеребральной патогенности (ICPI). 

Интрацеребральное заражение проводили в соответствии с протоколом ВОЗЖ 

(SOP: VI.438 Edition 10) [95] по определению индекса интрацеребральной 

патогенности для птичьих ортоавуловирусов серотипа 1. Для получения 

вируссодержащей аллантоисной жидкости объединенной пробой исследуемого 

вируса заражали 9-11-суточных СПФ-КЭ в аллантоисную полость в объеме 0,1 

см3.Инокулированные КЭ инкубировали при температуре (37,0±0,5) °С и 

относительной влажности 60-70% в течение 24-96 ч. Полученную аллантоисную 

жидкость с титром в РГА не ниже 24 (1/32) разводили стерильным 

физиологическим раствором в соотношении 1/10 без добавления антибиотиков. 

Указанным разведением вируса заражали десять цыплят, полученных из СПФ яиц, 

интрацеребрально в объеме 0,05 см3. На момент инокуляции возраст птицы 

составлял 1 сутки. Наблюдение проводили каждые 24 ч в течение 8 суток, 

присваивая каждой птице определенный балл: 0 – здоровая, 1 – больная и 2 – 

павшая. Павшим особям присваивали 2 балла до конца проведения опыта (8 суток). 

Индекс интрацеребральной патогенности рассчитывали, как средний балл 

патогенного воздействия вируса на птицу за одно наблюдение в течение 8-

суточного периода. 
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На основании баллов, присвоенных каждой птице в ходе эксперимента, 

производили расчет индекса интрацеребральной патогенности изучаемого вируса 

по формуле: 

ICPI = W/80, 

где 80 – константная величина, равная количеству наблюдений; W – общий 

клинический показатель в баллах. 

Идентификация вируса в полимеразной цепной реакции (ПЦР). С 

целью идентификации вируса ньюкаслской болезни в исследуемых образцах 

проводили полимеразную цепную реакцию (ПЦР) в соответствии с 

«Методическими указаниями по выявлению РНК вируса ньюкаслской болезни 

методом ОТ-ПЦР в режиме реального времени» [19]. Для исследования отбирали 

ротоглоточные и клоакальные смывы от живой птицы. Работу выполняли на базе 

«Референтной лаборатории болезней птиц» ФГБУ «ВНИИЗЖ».  

Генетическая идентификация вируса. С целью генетической 

идентификации вируса проводили определение первичной структуры участка 

генома образца с последующим филогенетическим анализом. Исследование 

проводили согласно «Методическим рекомендациям по определению первичной 

структуры генов F и HN изолятов вируса ньюкаслской болезни генотипа VII с 

помощью ОТ-ПЦР и нуклеотидного секвенирования» [21].  

Реакция гемагглютинации (РГА). Пробы антигенсодержащих материалов 

исследовали в РГА в соответствии с «Методическими рекомендациями по 

идентификации вирусов гриппа птиц и ньюкаслской болезни в реакции 

торможения гемагглютинации» [20]. Определяли титр гемагглютинирующих 

единиц (ГАЕ).  

Инактивация вирусов. Вирусные материалы инактивировали 1-(2-

аминоэтил)-азиридином в течение 24-36 ч. Процесс инактивации вирусного 

материала осуществлялся в условиях термостата при температуре 37,0±0,5 °C.  

Титр антигена определяли в реакции гемагглютинации (РГА) и выражали в 

гемагглютинирующих единицах (ГАЕ). Полноту инактивации определяли путем 
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проведения трех пассажей на СПФ-КЭ, эмбрионы заражали в объеме 0,2 см3 в 

соответствии с рекомендациями ВОЗЖ [112, 201]. 

Эмульгирование вакцин. Образцы эмульсионных вакцин готовили на 

основе вирусных антигенов: вируса НБ генотипа VII субгенотипа VII.1.1 штамма 

«ВНИИЗЖ G7» и вируса НБ генотипа II штамма «Ла-Сота», а также масляных 

адъювантов («Моntanide ISA 78 VG», SEPPIC, Франция; «Coralvac RZ 528», Coral 

Biyoteknoloji Sanayi ve Ticaret A.Ş., Турция). Антиген объединяли с масляным 

адъювантом в соотношении 30:70 и эмульгировали.  

Иммунизация птиц. Каждый образец вакцины испытывали на отдельной 

группе птиц. Вакцину вводили внутримышечно в объеме 0,25-1,0 см3 в область 

груди. В контрольной группе птиц не иммунизировали. 

Оценка напряженности поствакцинального гуморального иммунитета. 

Титр антител к вирусу НБ (Т) определяли в реакции торможения гемагглютинации 

(РТГА) в сыворотках крови птиц. Испытание на антигенную специфичность 

проводили в соответствии с «Методическими рекомендациями по идентификации 

вирусов гриппа птиц и ньюкаслской болезни в реакции торможения 

гемагглютинации» [20], утвержденными директором ФГБУ «ВНИИЗЖ» в 2016 г. 

Для постановки РТГА c антигеном «Ла-Сота» использовали диагностические 

наборы производства ФГБУ «ВНИИЗЖ» (Россия). Для постановки РТГА c 

антигеном «ВНИИЗЖ G7» использовали инактивированный вирус ньюкаслской 

болезни генотипа VII штамма «ВНИИЗЖ G7». Образцы предварительно 

исследовали в реакции гемагглютинации (РГА) для определения 

гемагглютинирующей активности штамма. Дальнейшее исследование проводили в 

РТГА, определяя величину титра антител к вирусу ньюкаслской болезни. Согласно 

инструкции к применению инактивированных вакцин против ньюкаслской болезни 

производства ФГБУ «ВНИИЗЖ» [43, 44], минимальным протективным титром 

антител к вирусу НБ считали величину не ниже 5,0 log2 ГАЕ. Работу выполняли на 

базе лабораторий «Профилактики болезней птиц» и «Эпизоотологии и 

мониторинга». 
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Определение протективной активности вакцин. Величину 50%-

протективной дозы (PD50) определяли методом регрессионного анализа согласно 

«Методическим рекомендациям по анализу параметров в системах «доза-эффект» 

с альтернативным способом оценивания» [17], «Статистической обработке 

результатов фармакологических исследований» [31] и «Методам корреляционного 

и регрессионного анализа» [45]. 

Контрольное заражение птиц. Вакцинированных и интактных птиц 

инфицировали вирулентным штаммом вируса НБ «NDV-Saratov». 

Вируссодержащую суспензию вводили птицам внутримышечно в область бедра в 

объеме 0,5 см3 и в инфицирующей дозе не менее 6 lg ЭИД50. Для моделирования 

инфекционного процесса опытных птиц заражали интраназально, перорально или 

внутримышечно в инфицирующей дозе не менее 6 lg ЭИД50.  

В течение 10 суток инфицированная птица подвергалась ежедневному 

клиническому наблюдению согласно ГОСТ Р 58090-2018 [12]. В рамках учета 

фиксировали летальность, а также наличие клинических признаков НБ. В ходе 

эксперимента по необходимости от живых птиц отбирали биоматериал, после 

гибели или убоя проводили патологоанатомические исследования. 

Отбор проб. Отбор проб биоматериала осуществляли согласно 

«Методическим рекомендациям по отбору, хранению и транспортировке проб 

биоматериала для проведения диагностических исследований на грипп птиц и 

болезнь Ньюкасла» [22]. 

Патологоанатомическое вскрытие проводили в соответствии с ГОСТ Р 

57547-2017 «Услуги для непродуктивных животных. Патологоанатомическое 

исследование трупов непродуктивных животных. Общие требования» [11]. 

Процедура вскрытия включала в себя наружный осмотр трупа животного и 

исследование внутренних органов различных систем на предмет наличия в них 

патологических изменений.  

Описание и оценка процедур статистического анализа. Первичные 

результаты подвергали обработке. Обработка полученных данных производилась 

с использованием статистических методов в программе Microsoft Exсel. 
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3. РЕЗУЛЬТАТЫ СОБСТВЕННЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ И ИХ 

ОБСУЖДЕНИЕ 

3.1 Изучение биологических свойств вируса ньюкаслской болезни 

субгенотипа VII.1.1 штамма «ВНИИЗЖ G7» 

Начальным этапом работы стало изучение свойств и определение 

оптимальных условий культивирования производственного штамма вируса 

ньюкаслской болезни субгенотипа VII.1.1 «ВНИИЗЖ G7». 

Вирусный изолят NDV/by/chicken/612/2021, послуживший источником для 

получения штамма, был выделен в ФГБУ «ВНИИЗЖ» в 2021 г. из проб 

патологического материала, полученного от павших в результате вспышки НБ 

цыплят-бройлеров птицефабрики Республики Беларусь. Штамм «ВНИИЗЖ G7» 

был депонирован во Всероссийской государственной коллекции экзотических 

типов вируса ящура и других патогенов животных (ГКШМ) ФГБУ «ВНИИЗЖ», 

под регистрационным номером: № 436-деп / 22-70 – ГКШМ ФГБУ «ВНИИЗЖ» и 

предложен в качестве производственного штамма для изготовления 

инактивированных вакцин в 2022 году. Штамм поддерживается и хранится в 

ГКШМ ФГБУ «ВНИИЗЖ» и в коллекции ФГБУ «ВГНКИ», в соответствии с СТО 

00495527-0444.  

3.1.1 Определение инфекционной и гемагглютинирующей активности вируса 

ньюкаслской болезни штамма «ВНИИЗЖ G7» 

Целью исследования являлось установление величины инфекционного титра 

вируса (lg ЭИД50/см3) на СПФ куриных эмбрионах, а также титра 

гемагглютинирующей активности (ГА), что имеет важное значение для 

последующего расчета показателей, необходимых при работе с 

производственными штаммами.  

Для проведения испытания из объединенной пробы вируссодержащей 

суспензии готовили ряд десятикратных последовательных разведений, каждое 

разведение вируса инокулировали в аллантоисную полость четырем куриным 

эмбрионам. Материал объединенной пробы исследовали в реакции 
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гемагглютинации (РГА). Эмбрионы, погибшие после 24 ч инкубации и более, 

охлаждались и использовались для сбора экстраэмбриональной жидкости (ЭЭЖ) и 

проведения дальнейших исследований. 

Специфичность гибели подтверждали постановкой РГА с 

экстраэмбриональной жидкостью каждого инокулированного эмбриона. Титр 

вируса в исходном материале определяли по методу Кербера и выражали в 

единицах ЭИД50/см3.  

Результаты исследования приведены в таблице 1. 

Таблица 1 – Инфекционная и гемагглютинирующая активность вируса НБ 
штамма «ВНИИЗЖ G7» на куриных эмбрионах 

n=3 

№ опыта Инфекционная активность, 
lg ЭИД50/см³ 

Гемагглютинирующая 
активность, 

log2 ГАЕ 
1 9,75 9,00 
2 9,00 8,00 
3 9,25 8,00 

Среднее значение 9,33 ± 0,25* 8,33 ± 0,31 

Примечания: * - среднее значение и его стандартная ошибка 

На основании данных таблицы 1 произвели расчет среднего показателя 

инфекционной активности, равного 9,33 ± 0,25 lg ЭИД50/см³, и 

гемагглютинирующей активности вируса, равной 8,33 ± 0,31 log2 ГАЕ. Данные 

значения соответствуют требованиям, предъявляемым к вакцинным штаммам 

вируса ньюкаслской болезни [35, 39], и позволяют сделать вывод о возможности 

применения штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса НБ в производственных целях. Также 

допустимо заключить, что куриные эмбрионы являются чувствительной к данному 

вирусу тест-системой и подходят для проведения дальнейших исследований и 

получения вируссодержащего материала.  

3.1.2 Определение стабильности фенотипа штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса 

ньюкаслской болезни 

Согласно требованиям ВОЗЖ [111], фенотип штамма вируса должен быть 

стабильным, т.е. сохранять свои основные биотехнологические характеристики 



41 
 
при пассировании на чувствительной тест-системе. Cтабильность фенотипа 

штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса ньюкаслской болезни птиц оценивали путем 

проведения пяти последовательных пассажей исходного штамма в чувствительной 

системе культивирования – развивающихся куриных эмбрионах категории СПФ. 

Заражающая доза вируса составляла 4,0 lg ЭИД50/0,1см³.  

После каждого пассажа отбирали объединенную пробу экстраэмбриональной 

жидкости от эмбрионов и исследовали в РГА, а также определяли инфекционный 

титр вируса согласно методике.  

Результаты исследований представлены в таблице 2.  

Таблица 2 – Показатели инфекционной и гемагглютинирующей активности 
вируса НБ штамма «ВНИИЗЖ G7» при пассировании на куриных эмбрионах 

№ пассажа Гемагглютинирующая 
активность,  

log2 ГАЕ 

Инфекционная активность,  
lg ЭИД50/см³ 

6 7,00 9,50 
7 7,00 9,50 
8 8,00 9,25 
9 8,00 9,75 
10 8,00 9,50 

Среднее значение 7,6±0,17* 9,50±0,09 

Примечания: * - среднее значение и его стандартная ошибка 

В результате исследований было установлено (таблица 2), что штамм 

«ВНИИЗЖ G7» вируса ньюкаслской болезни птиц при пассировании оставался 

стабильным, а разность полученных значений составляла менее 1 логарифма. 

Средний титр гемагглютинирующей активности вируса имел величину 7,60 ± 0,17 

log2 ГАЕ, а инфекционной – 9,50 ± 0,09 lg ЭИД50/см³.  

3.1.3 Подбор оптимальной заражающей дозы вируса ньюкаслской болезни 

штамма «ВНИИЗЖ G7» 

Исследование по подбору оптимальной заражающей дозы 

производственного вируса ньюкаслской болезни генотипа VII штамма «ВНИИЗЖ 

G7» проводили на СПФ куриных эмбрионах возрастом 9-11 суток. Согласно 

Наземному руководству ВОЗЖ [112], рабочий посевной материал разводят таким 

образом, чтобы в аллантоисную полость эмбрионов было введено примерно 3-6 lg 
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ЭИД/0,1-0,2 см³. Для исследования были подготовлены разведения исследуемого 

вируса, содержащие 3, 4, 5 и 6 lg ЭИД50/0,1см3.  

Также определяли диапазон гибели эмбрионов и среднее время гибели 

эмбрионов (СВГ) для каждой из указанных доз. Среднее время гибели 

рассчитывали путем деления суммы часов гибели всех эмбрионов, вызванной 

заражающей дозой, на число эмбрионов.  

Результаты исследования представлены в таблице 3. 

Таблица 3 – Влияние заражающей дозы на накопление штамма «ВНИИЗЖ 

G7» вируса ньюкаслской болезни в куриных эмбрионах 

Заражающая 
доза, 

lg ЭИД50/0,1см3 

Диапазон 
времени 
гибели 

эмбрионов, ч 

Среднее 
время 
гибели 

эмбрионов, ч 

Средний титр 
гемагглютинирующей 

активности, 
log2 ГАЕ 

Суммарный 
титр 

инфекционной 
активности, 
lg ЭИД50/см³ 

6,0 36-42 36,6 6,0 ± 0,09* 8,75 
5,0 36-48 42,6 8,2 ± 0,09 9,25 
4,0 36-54 44,4 7,6 ± 0,09 9,00 
3,0 42-60 51 7,3 ± 0,07 9,00 

Примечания: * - среднее значение и его стандартная ошибка 

На основании полученных данных таблицы 3 заключили, что наиболее 

высокий титр гемагглютинирующей активности, равный 8,2 ± 0,09 log2 ГАЕ, 

наблюдался при заражении дозой 5,0 lg ЭИД50/0,1см3. Суммарный титр 

инфекционной активности вируса также достигал максимального значения (9,25 lg 

ЭИД50/см3) в данной точке. Следовательно, доза 5,0 lg ЭИД50/0,1см3 являлась 

наиболее подходящей для получения вируссодержащей суспензии в 

промышленных условиях.  

3.1.4 Подбор оптимального времени культивирования штамма «ВНИИЗЖ 

G7» вируса ньюкаслской болезни 

С учетом оптимальной заражающей дозы произвели подбор оптимального 

времени культивирования штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса НБ в производственных 

условиях. Для этого использовали товарные эмбрионы, полученные из хозяйства, 

благополучного по инфекционным болезням.  
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Для проведения исследования сформировали 6 равных опытных групп, по 60 

эмбрионов в каждой. Эмбрионы заражали суспензией вируса ньюкаслской болезни 

генотипа VII производственного штамма «ВНИИЗЖ G7» в аллантоисную полость 

в дозе 5,0 lg ЭИД50/0,1 см3. После инокуляции эмбрионы инкубировали различное 

время: 30, 36, 42, 48, 54 и 60 ч. 

По данным главы 3.3.14 Наземного кодекса ВОЗЖ [111] время инкубации 

эмбрионов при культивировании вируса ньюкаслской болезни зависит от 

используемого штамма вируса и определяется таким образом, чтобы обеспечить 

максимальный выход при минимальном количестве погибших эмбрионов. Тем не 

менее, поскольку производственный штамм вируса ньюкаслской болезни 

«ВНИИЗЖ G7» является высоковирулентным на основании данных 

секвенирования сайта расщепления белка F [92], ведущим критерием оценки 

накопления вируса в куриных эмбрионах считали их гибель позднее 24 часов с 

момента заражения. Далее овоскопию проводили каждые 6 часов. Живых и 

погибших эмбрионов в каждой опытной группе маркировали, затем охлаждали. 

Для дальнейшего исследования из каждой опытной группы случайным образом 

отбирали 4 живых и 4 погибших эмбриона (согласно результатам овоскопии перед 

охлаждением). От указанных эмбрионов отбирали экстраэмбриональную жидкость 

и подвергали исследованию в реакции гемагглютинации (РГА), посредством 

которой определяли титр гемагглютинирующей активности (ГА) вируса в 

материале. Для определения суммарного титра гемагглютинирующей активности 

готовили объединенную пробу образцов ЭЭЖ, отобранных от всех эмбрионов 

группы.  

Результаты исследования представлены в таблице 4.  
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Таблица 4 – Влияние времени инкубации на накопление штамма «ВНИИЗЖ 

G7» вируса ньюкаслской болезни в куриных эмбрионах 

№ 
группы 

Время 
инкубации, ч 

Количество 
живых 

эмбрионов, 
% 

Количество 
погибших 

эмбрионов, 
% 

Средний титр 
ГА ЭЭЖ от 
погибших 

эмбрионов, 
log2 ГАЕ 

Средний 
титр ГА 
ЭЭЖ от 
живых 

эмбрионов, 
log2 ГАЕ 

1 30 94,4 6,6 0,00 4,00 ± 0,20* 
2 36 91,7 8,3 5,25 ± 0,20 4,25 ± 0,20 
3 42 73,3 26,7 6,75 ± 0,20 5,00 ± 0,26 
4 48 31,6 68,4 7,75 ± 0,20 6,75 ± 0,20 
5 54 27,4 73,6 5,75 ± 0,20 2,00 ± 0,26 
6 60 21,6 78,4 4,50 ± 0,22 0,00 

Примечания: * - среднее значение и его стандартная ошибка 

Полученные результаты (таблица 4) позволяют выявить зависимость между 

временем инкубации и гемагглютинирующей активностью экстраэмбриональной 

жидкости живых и погибших эмбрионов. Данные представлены на рисунке 1.   
 

Рисунок 1 – Изменение показателя гемагглютинирующей активности образцов ЭЭЖ 
эмбрионов в зависимости от времени инкубации при заражении вирусом НБ штаммом 

«ВНИИЗЖ G7» 

График наглядно демонстрирует, что титр гемагглютинирующей активности 

вируса в погибших эмбрионах превышает титр ГА в живых эмбрионах после 36-ти 
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часов инкубации и до конца исследования. Кроме того, титр гемагглютинирующей 

активности экстраэмбриональной жидкости сначала возрастает, достигая 

максимального значения, равного 7,75 log2 ГАЕ в погибших эмбрионах и 6,75 log2 

ГАЕ в живых эмбрионах, а затем начинает снижаться (рис. 1). Титр 

гемагглютинирующей активности как в живых, так и в погибших эмбрионах, а 

также суммарный титр ГА достигали своего максимального значения на 48-м часу 

инкубации. Время, в которое гемагглютинирующая активность достигала своего 

максимального значения, считали оптимальным для культивирования вируса в 

производственных масштабах. 

Таким образом установили, что оптимальное время культивирования штамма 

«ВНИИЗЖ G7» составило 48 часов.  

Далее в рамках задач диссертационной работы были проведены 

исследования по подбору режима инактивации штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса НБ, 

а также по выбору подходящего адъюванта для инактивированных вакцин, 

содержащих данный штамм в качестве активного компонента.  

3.1.5 Подбор режима инактивации штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса 

ньюкаслской болезни 

Для проведения исследований по подбору режима инактивации был 

использован 15%-й водный раствор 1-(2-аминоэтил)-азиридина. Инфекционная 

активность вируссодержащей суспензии (ЭЭЖ) вируса НБ штамма «ВНИИЗЖ G7» 

до инактивации составляла 9,0 lg ЭИД50/см³. 

Перед началом эксперимента отрегулировали уровень кислотности (pH) 

раствора 1-(2-аминоэтил)-азиридина до значения 8,3. Далее в среду с вирусной 

суспензией (ЭЭЖ) вируса НБ штамма «ВНИИЗЖ G7» вводили раствор 1-(2-

аминоэтил)-азиридина в концентрациях 0,05, 0,1 и 0,25%. В процессе обработки 

при температуре 37о С каждые 4 часа проводили отбор проб образцов ЭЭЖ с целью 

определения инфекционной активности вируса методом титрования 

инактивируемой суспензии на СПФ эмбрионах кур. Данные представлены в 

таблице 5. 
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Таблица 5 – Влияние концентрации 1-(2-аминоэтил)-азиридина на 
инфекционную активность вируса ньюкаслской болезни штамма  

«ВНИИЗЖ G7» 

Время инактивации 
(ч) 

Концентрация 1-(2-аминоэтил)-азиридина, % 
0,05 0,1 0,25 

Инфекционный титр вируса (объединенная проба), 
lg ЭИД50/см3 

0 9,00 9,00 9,00 
4 8,75 8,50 8,25 
8 8,25 7,75 6,75 

12 7,75 7,25 6,00 
16 6,75 5,50 3,50 
20 6,00 4,00 2,25 
24 5,25 2,75 0,00 
28 3,75 0,00 0,00 
32 2,50 0,00 0,00 
36 0,00 0,00 0,00 

Как видно из представленных данных в таблице 5, время инактивации 

исследуемого штамма вируса зависело от концентрации 1-(2-аминоэтил)-

азиридина. Потеря инфекционной активности происходила через 36, 28 и 24 часа 

при концентрации 1-(2-аминоэтил)-азиридина 0,05, 0,1 и 0,25%, соответственно.  

Таким образом установили, что наиболее эффективным и оптимальным 

являлся режим инактивации вируса 1-(2-аминоэтил)-азиридином 0,25% 

концентрации в течение 24 ч при температуре 37°С.  

3.1.6 Подбор адъювантов для инактивированной вакцины на основе вируса 

ньюкаслской болезни штамма «ВНИИЗЖ G7» 

Целью исследования являлся подбор адъюванта, способствующего 

формированию напряженного гуморального иммунитета у вакцинированных птиц. 

Объектом исследования являлась инактивированная вакцина против НБ на основе 

масляных адъювантов: «Coralvac RZ 528» и «Montanide ISA 78 VG». 

В качестве активного компонента экспериментальных образцов вакцины 

использовали антиген вируса НБ генотипа VII субгенотипа VII.1.1 штамма 

«ВНИИЗЖ G7» в составе экстраэмбриональной жидкости (ЭЭЖ) инфицированных 

эмбрионов кур. Специфическая гемагглютинирующая активность полученного 
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антигена вируса составила 7 log2 (1:128) ГАЕ. Далее полученный антиген 

эмульгировали в соотношении 30:70 в масляном адъюванте. 

Исследование проводили на цыплятах яичного кросса из хозяйства, 

благополучного по острым инфекционным болезням, в возрасте 28 суток, 

серонегативных к вирусу НБ. 

Для проведения иммунизации птицу разделили на 2 опытные группы 

численностью 50 голов в каждой. Группу №1 вакцинировали вакциной на основе 

адъюванта «Coralvac RZ 528», группу №2 – вакциной на основе адъюванта 

«Montanide ISA 78 VG». Препараты вводили внутримышечно в область груди в 

объеме 0,5 см3. Дополнительно была образована группа контроля вируса 

численностью 50 голов, в которой иммунизацию не проводили. 

В группах иммунизированных и интактных птиц проводили контрольное 

заражение через 5, 10, 15, 20 и 25 суток после вакцинации. Для этого брали по 10 

голов из каждой опытной группы, а также 10 голов из группы контроля.  

В течение последующих десяти суток оценивали клиническое состояние 

птицы, регистрируя специфические признаки болезни, а также гибель птиц.  

Оценками напряженности поствакцинального гуморального иммунитета к 

вирусу НБ служили установленные в РТГА средние логарифмические титры 

антител к вирусу НБ (Т). Для постановки реакции параллельно использовали 

антигены «ВНИИЗЖ G7» и «Ла-Сота».  

Первичные данные приведены в таблице 6.  
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Таблица 6 – Сроки формирования и напряженность иммунитета у птиц, 
иммунизированных вакциной против НБ на основе адъювантов «Coralvac 

RZ 528» и «Montanide ISA 78 VG» 

Адъювант 
в составе 
вакцины 

Сутки после 
вакцинации, 

сут. 

Титры антител в РТГА 
соответственно 

антигену вируса НБ, 
log2(T±S)* 

Клинический 
показатель (∑c)** 

Протективный 
индекс (Pr) 

«Ла-
Сота» 

«ВНИИЗЖ 
G7» 

«Coralvac 
RZ 528» 

5 0,1±0,06 0,4±0,08 10 0,00 
10 0,8±0,07 1,5±0,16 5 0,50 
15 4,9±0,12 6,2±0,10 3 0,70 
20 5,8±0,11 8,3±0,11 2 0,80 
25 6,0±0,12 8,6±0,12 0 0,98 

«Montanide 
ISA 78 VG» 

5 0,9±0,09 1,1±0,09 10 0,00 
10 1,5±0,14 3,5±0,15 2 0,80 
15 5,8±0,14 7,8±0,10 0 0,98 
20 6,3±0,14 8,5±0,15 0 0,98 
25 6,6±0,14 8,9±0,11 0 0,98 

Контроль 
 

5 0,0 0,0 10 0,00 
10 0,0 0,0 10 0,00 
15 0,0 0,0 10 0,00 
20 0,0 0,0 10 0,00 
25 0,0 0,0 10 0,00 

Примечания: * - средний логарифмический титр антител и его стандартная ошибка; ** - 
число клинически больных и павших птиц в группе за период наблюдения. 

Оценки протективного индекса (Pr = 1-(∑c)/n), рассчитанные по данным 
таблицы 6 соответственно изученным интервалам, в виде диаграммы представлены 
на рисунке 2. Для эмпирических оценок Pr = 1-(∑c)/n=1 принята условная величина 
"Pr1 = 1-(1/5n); n = 10. 
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Рисунок 2 – Оценки эффективности (Pr) инактивированных вакцин против НБ на основе 
адъювантов «Coralvac RZ 528» и «Montanide ISA 78 VG» после контрольного заражения 
иммунизированных птиц вирулентным вирусом ньюкаслской болезни генотипа VII.1.1 

Примечания: ряд 1 – группа птиц, иммунизированных вакциной на основе адъюванта 
«Coralvac RZ 528»; ряд 2 – группа птиц, иммунизированных вакциной на основе адъюванта 
«Montanide ISA 78 VG»; J – время после иммунизации. 

Полученные результаты позволили описать динамику формирования 

иммунного ответа у кур, а также его напряженность после вакцинации 

инактивированными препаратами против НБ на основе адъювантов «Coralvac RZ 

528» и «Montanide ISA 78 VG». Через пять сут после прививки у всех 

вакцинированных птиц из обеих групп отсутствовал протективный иммунитет. В 

опытных группах количество выявленных клинических признаков болезни и 

смертность через пять суток после контрольного заражения были неотличимы от 

контроля. Далее, относительно контроля, указанные показатели снижались вплоть 

до нуля. В контрольной группе указанные величины оставались постоянны. 

После контрольного заражения, проведенного через 10 сут с момента 

иммунизации, протективная защита в группе птиц, привитых вакциной на основе 

адъюванта «Coralvac RZ 528», составила 50% против 80% в группе «Montanide ISA 

78 VG». 

Была выявлена прямая зависимость между титром поствакцинальных 

антител и сроком, прошедшим с момента вакцинации. Так, в обеих 
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вакцинированных группах птиц концентрация антител достигла минимальной 

величины протективного титра к вирусу НБ, равного 5 log₂ ГАЕ, к 15 суткам после 

прививки. Тем не менее, при контрольном заражении было выявлено, что 

препараты вызывали разную защиту вакцинированных цыплят. В группе цыплят, 

привитых вакциной на основе «Montanide ISA 78 VG», через 15 суток защита после 

контрольного заражения составила 100%, а в группе «Coralvac RZ 528» всего лишь 

70%, хотя средний титр антител в РТГА у цыплят данной группы к гомологичному 

антигену составлял 6,2±0,10 log2 ГАЕ. 

Через 20 сут после вакцинации защита в опытной группе «Coralvac RZ 528» 

составила 80% против 100% в группе «Montanide ISA 78 VG». Только к 25-му дню 

после иммунизации у группы птиц, привитых вакциной на основе адъюванта 

«Coralvac RZ 528», после контрольного заражения была отмечена 100% 

сохранность цыплят. 

Таким образом, было сделано заключение, что вакцина на основе масляного 

адъюванта «Montanide ISA 78 VG» обеспечила 100% защиту на 15-е сутки после 

прививки и далее, в то время как вакцина на основе адъюванта «Coralvac RZ 528» 

лишь на 25-е сутки.  

Кроме того, результаты серологического исследования позволили 

заключить, что титры поствакцинальных антител к гомологичному антигену 

«ВНИИЗЖ G7» превышали титры антител к гетерологичному антигену вируса 

ньюкаслской болезни генотипа II штамма «Ла-Сота». Разность полученных 

значений в некоторых случаях превышала 2 log2 ГАЕ и являлась статистически 

значимой (р≤0,05) для выдвижения гипотезы о наличии антигенного 

несоответствия между штаммами вируса ньюкаслской болезни II и VII генотипов. 

В ходе проведенного исследования заключили, что вакцины на основе 

адъювантов, формирующих эмульсию типа «вода–масло», подходят для 

профилактики НБ, вызванной вирусом генотипа VII субгенотипа VII.1.1. Однако, 

вакцина на основе адъюванта «Montanide ISA 78 VG» показала себя более 

эффективным препаратом, поскольку ее использование значительно быстрее 

формировало противовирусный иммунитет к возбудителю, что особенно важно 
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при создании профилактических зон при борьбе с высоковирулентным вирусом 

ньюкаслской болезни генотипа VII. 

3.2 Изучение биологических свойств вируса ньюкаслской болезни 

субгенотипа VII.1.1 штамма «NDV-Saratov» 

Вирусный изолят NDV/rus/chicken/Saratov/2403-3/22, послуживший 

источником для получения штамма, был выделен в ФГБУ «ВНИИЗЖ» в 2022 г. из 

проб патологического материала, полученного от домашней птицы из ЛПХ 

Саратовской области. 

Штамм «NDV-Saratov» вируса ньюкаслской болезни был зарегистрирован 

29.04.2025 г. в ФГБУ «Федеральный центр охраны здоровья животных» (ФГБУ 

«ВНИИЗЖ») (см. приложение 5) и депонирован во Всероссийской 

государственной коллекции штаммов микроорганизмов, используемых в 

ветеринарии и животноводстве. Регистрационный номер штамма 789-деп / 25-6. 

Местом поддержания и хранения штамма 789-деп / 25-6 определено ФГБУ 

«ВНИИЗЖ». Штамм получен в виде лиофилизата вируссодержащей 

экстраэмбриональной жидкости СПФ-эмбрионов кур.  

Перспектива использования штаммов вируса ньюкаслской болезни в 

диагностических целях строго регламентирована и определяется, в первую 

очередь, их биологическими характеристиками. В связи с этим целью настоящих 

исследований являлось изучение биологических свойств вируса ньюкаслской 

болезни генотипа VII субгенотипа VII.1.1 штамма «NDV-Saratov» для его 

дальнейшего депонирования.  

3.2.1 Генетическая идентификация вируса ньюкаслской болезни штамма 

«NDV-Saratov» 

С целью типизации вируса ньюкаслской болезни генотипа VII субгенотипа 

VII.1.1 штамма «NDV-Saratov» провели его генетическую идентификацию. 

Исследования основывались на определении первичной структуры гена F 

исследуемого вируса с последующим анализом филогенетического родства с 

другими штаммами и изолятами вируса ньюкаслской болезни.  
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Для пробы получена нуклеотидная последовательность фрагмента гена F 

длиной 331 н. (нуклеотиды 43-373 ОРС гена F). В результате секвенирования была 

определена полная нуклеотидная (331 н.о.) последовательность гена F штамма 

«NDV-Saratov» вируса ньюкаслской болезни, которая представлена на рисунке 3, а 

также составлено филогенетическое древо изолятов вируса ньюкаслской болезни 

(рисунок 4). 

 
Рисунок 3 – Нуклеотидная последовательность фрагмента гена F штамма «NDV-Saratov» 

вируса ньюкаслской болезни 
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Из представленной на рисунке 3 информации возможно заключить, что 

последовательность сайта расщепления белка F0 исследованного образца имеет 

вид 112-RRQKR^F-117 и несет парные основные аминокислоты, что характерно 

для вирулентных форм ортоавулавируса типа 1 (вируса ньюкаслской болезни). 
 

Рисунок 4 – Филогенетическое древо изолятов вирусов НБ (нуклеотиды 1-1662 ОРС гена 
F). 
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На дендрограмме, основанной на сравнении нуклеотидных 

последовательностей гена F (рисунок 4), показано, что исследуемый штамм «NDV-

Saratov» вируса ньюкаслской болезни принадлежит к субгенотипу VII.1.1 (VII-L). 

Сравнительный анализ полученных последовательностей с определенными ранее, 

а также опубликованными последовательностями показал их высокое сходство с 

последовательностями ряда изолятов субгенотипа VII1.1 (VII-L), выделенными за 

последние 15 лет в Иране и с 2019 года регулярно выявляемых в РФ. Наибольшим 

сходством изученная последовательность обладала с последовательностью 

изолятов, выявленных во Владимирской, Самарской областях и Республике 

Башкортостан в 2021-2022 гг. 

3.2.2 Определение инфекционной и гемагглютинирующей активности вируса 

ньюкаслской болезни штамма «NDV-Saratov» 

Целью исследования являлось установление величины инфекционного титра 

вируса на куриных эмбрионах в 50% единицах действия (lg ЭИД50/см3) при 

титровании на СПФ-КЭ, а также титра гемагглютинирующей активности, что 

имеет важное значение для последующего расчета ряда показателей, в частности, 

для подбора оптимальной заражающей дозы для контрольного заражения.  

 Специфичность гибели подтверждали исследованием ЭЭЖ каждого 

инокулированного эмбриона в РГА. Титр вируса в исходном материале определяли 

по методу Кербера и выражали в единицах ЭИД50/см3.  

Результаты исследование приведены в таблице 7. 
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Таблица 7 – Инфекционная и гемагглютинирующая активность вируса НБ 
штамма «NDV-Saratov» на куриных эмбрионах 

n=3 

№ опыта Инфекционная активность 
вируса, lg ЭИД50/см3

 

Гемагглютинирующая активность 
вируса, 

log2 ГАЕ 
1 9,00 6,00 

2 9,00 7,00 

3 9,25 6,00 

Среднее 
значение (± S) 9,08 ± 0,16 6,33 ± 0,31 

Примечания: S - стандартная ошибка 

В результате было установлено, что величина инфекционной активности 

штамма «NDV-Saratov» составляла 9,08 ± 0,16 lg ЭИД50/см3, а 

гемагглютинирующей – 6,33 ± 0,31 log2 ГАЕ (таблица 7). Полученные значения 

соответствуют нормативным, представленным в СТО 00495527-0326 «Стандарт 

ФГБУ «ВНИИЗЖ» на штаммы вируса ньюкаслской болезни диагностические. 

Методы изготовления и контроля посевного материала» [38], т.к. превышают его 

минимальные значения: 5,0 lg ЭИД50/см3 и 4,0 log2 ГАЕ/см3, соответственно. 

3.2.3 Определение 50%-летальной дозы (LD50) вируса ньюкаслской болезни 

штамма «NDV-Saratov» на цыплятах 

Величину 50%-летальной дозы (LD50) определяли на цыплятах, полученных 

из СПФ яиц, возраст которых на момент инокуляции составлял 40 суток. Делали 

последовательные разведения общей пробы материала, полученной после 

объединения суспензий из 3 флаконов штамма «NDV-Saratov» вируса ньюкаслской 

болезни, до 10 степени. Подготовленными разведениями заражали по 5 цыплят в 

бедренную мышцу в объеме 0,5 см3. В течение последующих 14 суток вели 

ежедневный учет больных и павших птиц. Учет результатов проводили по гибели 

объекта и по наличию выраженных клинических признаков болезни.  

Логарифмическую величину 50%-летальной дозы вируса (lg LD50) в 

вычисляли по формуле Кербера. 
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Фактические результаты определения инфекционной активности исходного 

посевного материала штамма «NDV-Saratov» вируса ньюкаслской болезни 

генотипа VII представлены в таблице 8. 

Таблица 8 – Значение 50%-летальной дозы (LD50) штамма 
«NDV-Saratov» вируса ньюкаслской болезни 

n=3 

№ опыта lg LD50/см3
 

1 9,30 

2 9,30 

3 9,10 

Среднее значение (± S) 9,23 ± 0,14 

Примечания: S - стандартная ошибка 

Таким образом заключили, что значение 50%-летальной дозы (LD50) штамма 

«NDV-Saratov» вируса ньюкаслской болезни генотипа VII составило 9,23 lg 

LD50/см3 (таблица 8). Это позволило отнести данный вирус к высоковирулентным 

в соответствии с критериями, изложенными в главе 2.3.14 «Руководства по 

наземным животным» ВОЗЖ, 2009г. [50], т.к. полученное значение превышает 6,0 

lg LD50/см3. 

3.2.4 Определение вирулентности вируса ньюкаслской болезни штамма 

«NDV-Saratov» на куриных эмбрионах 

Целью данного исследования являлась типизация вируса НБ штамма «NDV-

Saratov» по степени вирулентности в соответствии с показателем среднего времени 

гибели куриных эмбрионов. Вирулентность штамма определяли в соответствии с 

ГОСТ 25587-83. «Птица сельскохозяйственная. Методы лабораторной диагностики 

болезни Ньюкасла» [8]. Согласно документу, велогенные штаммы ВНБ убивают 

куриные эмбрионы через 32 – 60 ч инкубации, мезогенные – через 60 – 90 ч, 

лентогенные – через 100 ч и более. 

Для проведения исследования использовали разведения вируса на 

физиологическом растворе: 101, 107, 108, 109 и 1010. Указанными разведениями 

вируса заражали по десять куриных эмбрионов в аллантоисную полость и 
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инкубировали в течение 144 ч. Овоскопию проводили каждые 6 ч, фиксируя гибель 

эмбрионов. Индикацию патогенного действия вируса производили по сроку гибели 

эмбрионов, а специфичность подтверждали в РГА. Определяли минимальную 

летальную дозу (МЛД) – наибольшее разведение, вызывающее гибель всех 

зараженных эмбрионов. Результаты исследования приведены в таблице 9. 

Таблица 9 – Минимальная летальная доза вируса НБ штамма 
«NDV-Saratov» для куриных эмбрионов 

n=3 

Разведение вируса Количество погибших эмбрионов, % 
Опыт 1 Опыт 2 Опыт 3 

101 100 100 100 
107 100 100 100 
108 50 60 70 
109 20 10 10 
1010 0 0 10 

Исходя из представленных в таблице 9 данных установили, что минимальной 

летальной дозой штамма «NDV-Saratov» являлось разведение вируса 107. Среднее 

время гибели находили путем деления суммы часов гибели всех эмбрионов, 

вызванной минимальной летальной дозой, на число эмбрионов.  

Результаты исследования приведены в таблице 10. 

Таблица 10 – Среднее время гибели эмбрионов, зараженных штаммом «NDV-
Saratov» вируса НБ генотипа VII 

n=3 

Опыт 1 Опыт 2 Опыт 3 

Время 
гибели 

эмбриона 
(ч) 

Количество 
погибших 

эмбрионов, 
зараженных 
МЛД (шт.) 

Время 
гибели 

эмбриона 
(ч) 

Количество 
погибших 

эмбрионов, 
зараженных 
МЛД (шт.) 

Время 
гибели 

эмбриона 
(ч) 

Количество 
погибших 

эмбрионов, 
зараженных МЛД 

(шт.) 

24 1 54 5 48 2 

54 4 60 5 54 1 

60 4 - - 60 2 

84 1 - - 72 5 

СВГ, ч 56,4 57 63 
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На основании данных, представленных в таблице 10, произвели расчет 

суммарного показателя СВГ: 

ΣСВГ = (56,4+57+63) / 3 = 58,8 ч 

Таким образом определили, что среднее время гибели эмбрионов составило 

58,8 ч.  

Полученное значение среднего времени гибели эмбрионов позволило 

предположить, что штамм «NDV-Saratov» является потенциально велогенным. Тем 

не менее, показатель СВГ в настоящее время не является основным при типизации 

вирусов ньюкаслской болезни, поэтому должен быть учтен в совокупности с 

другими критериями и факторами вирулентности.   

3.2.5 Определение индекса интрацеребральной патогенности вируса 

ньюкаслской болезни штамма «NDV-Saratov» 

Исследование проводили на суточных цыплятах, полученных из СПФ яиц. 

Для заражения использовали аллантоисную жидкость с титром в РГА 29 (1/512), 

разведенную стерильным физиологическим раствором в соотношении 1/10 без 

добавления антибиотиков. Указанным разведением вируса заражали десять цыплят 

интрацеребрально в объеме 0,05 см3 (Рисунок 5).  

 
Рисунок 5 – Интрацеребральное заражение суточного цыпленка 
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Контрольной группе, состоявшей из 10 цыплят, вводили интрацеребрально 

стерильный физиологический раствор в объеме 0,05 см3. На момент инокуляции 

возраст птицы составлял одни сутки.  

Результаты интрацеребрального заражения приведены в таблице 11. 

Таблица 11 – Определение ICPI штамма «NDV-Saratov» вируса НБ генотипа 
VII 

Клиническое 
состояние птицы 

Сутки наблюдения, сут 
Всего 

Клинический 
показатель 
(W), баллы 1 2 3 4 5 6 7 8 

здоровая 0 1 0 0 0 0 0 0 1 х 0 0 
больная 0 9 0 0 0 0 0 0 9 х 1 9 
павшая 0 0 10 10 10 10 10 10 60 х 2 120 

Сумма баллов 129 

Как следует из данных, представленных в таблице 11, на вторые сутки 

наблюдений 9 из 10 цыплят заболели а на третьи сутки все 10 птиц опытной группы 

погибли. Птицы в контрольной группе после инокуляции физиологическим 

раствором были клинически здоровы на протяжение всего периода исследования. 

На основании баллов, присвоенных каждой птице, произвели расчет индекса 

интрацеребральной патогенности изучаемого вируса: 

ICPI = 129/80 = 1,6. 

В результате было установлено, что индекс интрацеребральной патогенности 

штамма «NDV-Saratov» вируса НБ генотипа VII составил 1,6.   

Согласно данным ВОЗЖ, вирусы, имеющие индекс выше 0,7, являются 

велогенными [95]. На основании полученного значения ICPI сделали вывод о том, 

что штамм «NDV-Saratov» являлся велогенным, так как его ICPI значительно 

превышал 0,7. Это позволило использовать его в дальнейшей работе в 

диагностических целях и для контрольного заражения. 

3.2.6 Изучение динамики инфекционного процесса у кур при заражении 

вирусом ньюкаслской болезни генотипа VII штаммом «NDV-Saratov» 

Целью исследования являлось изучение инфекционного процесса, а также 

клинических и патологоанатомических особенностей проявления инфекции, 
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вызванной вирусом ньюкаслской болезни VII генотипа субгенотипа VII.1.1, при 

экспериментальном заражении кур разными способами.  

Эксперимент был поставлен на цыплятах, полученных из СПФ яиц. На 

момент инокуляции вируссодержащим материалом возраст цыплят составлял 30 

суток. Отсутствие специфических антител к вирусу ньюкаслской болезни 

подтверждали путем исследования сывороток крови птиц, полученных до 

заражения, в РТГА.  

Для заражения использовали вирулентный штамм вируса ньюкаслской 

болезни «NDV-Saratov» в заражающей дозе 6,0 lgЭИД50 согласно рекомендациям 

ВОЗЖ [112].  

Для моделирования инфекционного процесса использовали три различных 

способа заражения. Интраназальный метод заключался в закапывании в нос 

вируссодержащей суспензии в заражающей дозе в объеме 0,1см3. Пероральный 

метод заключался в выпаивании с водой вируссодержащей суспензии в 

заражающей дозе в объеме 1,0см3. Внутримышечный метод заключался во 

внутримышечной инъекции в область бедра вируссодержащей суспензии в 

заражающей дозе в объеме 0,5см3. Контрольных птиц не заражали.  

Подопытных птиц разделили на три равные группы по 8 голов в каждой и 

заразили указанными методами. Через 48 ч после заражения к опытным группам 

подсадили по 6 интактных цыплят. В течение последующих 10 суток оценивали 

клиническое состояние зараженной и контактирующей птицы, осуществляли сбор 

ротоглоточных и клоакальных смывов в фазу активного проявления болезни, 

проводили патологоанатомическое вскрытие павших птиц. Специфичность гибели 

подтверждали в реакции ПЦР.  

В ходе эксперимента было установлено, что исследуемый вирус ньюкаслской 

болезни генотипа VII субгенотипа VII.1.1 был контагиозным для кур во всех 

опытных группах. Была продемонстрирована способность вируса передаваться от 

больных птиц здоровым и вызывать 100% гибель как экспериментально 

зараженных, так и контактирующих птиц. Основные показатели, характеризующие 
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течение инфекционного процесса в каждой опытной группе, представлены в 

таблице 12.  

Таблица 12 – Характеристика инфекционного процесса у кур при различных 
способах заражения вирусом НБ штаммом «NDV-Saratov» 

Показатель 

Экспериментально зараженная птица 
Контактирую-

щая птица Контроль Способ заражения 
Внутримышеч-

ный 
Перораль-

ный 
Интраназаль-

ный 
Инкубацион-
ный период, 

суток 
2 2 3 3 - 

Срок гибели 
цыплят после 

заражения, 
суток 

5 6 7 6 - 

Летальность, % 100 100 100 100 - 
Присутствие 

генома вируса в 
клоакальных 

мазках 

+ + + + - 

Присутствие 
генома вируса в 
ротоглоточных 

мазках 

+ + + + - 

Из представленных в таблице 12 данных следует, что наиболее короткий 

инкубационный период наблюдался при внутримышечном и пероральном 

способах заражения (2 суток), а наиболее длинный (3 суток) – при интраназальном 

заражении, что согласовывалось с данными, представленными Всемирной 

Организацией Здравоохранения Животных. 

Срок гибели цыплят был самым коротким при внутримышечном заражении, 

средним при пероральном, а самым длинным при интраназальном заражении – 5, 6 

и 7 суток соответственно. Цыплята во всех опытных группах как искусственно 

зараженные, так и контактирующие выделяли вирус с фекалиями и с 

ротоглоточными истечениями. Динамика инфекционного процесса у 

контактирующих цыплят в целом соответствовала динамике инфекционного 

процесса у экспериментально зараженных цыплят.    

Экспериментальные способы инокуляции вируса, имитирующие 

естественный путь заражения, за исключением парентерального 
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(внутримышечный) вызывали развитие острого инфекционного процесса, 

характерного для велогенных вирусов ньюкаслской болезни.  

Помимо данных об инфекционном процессе, в ходе исследования 

учитывались клинические признаки, зафиксированные в результате мониторинга 

состояния экспериментально зараженной и контактирующей птицы. Клинические 

признаки ньюкаслской болезни у кур разных опытных групп представлена в 

таблице 13. 

Таблица 13 – Клинические проявления ньюкаслской болезни у кур в 
зависимости от способа заражения 

Клинические 
признаки 

Экспериментально зараженная птица Контакти-
рующая 
птица 

Способ заражения 
Внутримышечный Пероральный Интраназальный 

Угнетение + + + + 
Отсутствие 

аппетита + + + + 

Диарея + + + + 
Гипертермия + + + + 

Кашель, чихание - + + - 
Хрипы - + + - 

Истечения из носа - - + - 
Истечения из 

глаз, 
конъюнктивит 

- - - - 

Неврологичес-кие 
симптомы 
(шаткость 
походки, 

кривошея, тремор 
головы и 

конечностей) 

+ + - + 

 Как следует из данных таблицы 13, неспецифические признаки болезни, 

такие как гипертермия, диарея, отсутствие аппетита и угнетение были характерны 

для птиц во всех опытных группах. При явлении диареи фекалии имели жидкую 

консистенцию и зеленоватый цвет. 

По окончании инкубационного периода птицы, зараженные внутримышечно, 

демонстрировали более тяжелое и стремительное течение болезни с ранней 

гибелью, однако клиническая картина не всегда была четко выражена и могла быть 

ограничена неспецифическими проявлениями. Тем не менее у особей, зараженных 



63 
 
внутримышечно и перорально, отмечались ярко выраженные неврологические 

симптомы. При этом респираторные признаки заболевания, такие как кашель, 

чихание и хрипы, были характерны для особей в группах перорального и 

интраназального заражения, а истечения из носа – только в случае интраназального 

заражения. Клинические признаки ньюкаслской болезни у контактной птицы всех 

трех групп были аналогичны клинической картине у птиц, зараженных 

внутримышечно.  

В результате патологоанатомического вскрытия было установлено, что у 

птиц, павших в первые 24 ч после проявления клинических признаков, 

отсутствовали явные изменения внутренних органов, характерные для 

ньюкаслской болезни. Под серозной оболочкой в области грудины отмечались 

незначительные петехии. Среди изменений внутренних органов брюшной полости 

присутствовали слабо выраженная гиперемия слизистой оболочки кишечника, без 

кровоизлияний и/или очагов некроза, а также незначительное увеличение 

селезенки. Головной мозг отечен, с гиперемированными сосудами и 

кровоизлияниями. 

У птиц, павших после 24 ч с момента проявления признаков ньюкаслской 

болезни, был обнаружен ряд изменений, который отличался в зависимости от 

метода заражения и клинических проявлений. Упитанность туши оценивалась 

ниже средней, перья взъерошены. Клоака закрыта, перья вокруг нее запачканы 

фекальными массами зеленоватого цвета. В интерстициальной ткани в области 

головы и шеи, особенно в области грудной части, были отмечены серозные отеки. 

Гребень и сережки бледные, иногда с цианозом. У павших птиц, зараженных 

интраназально, были отмечены скопления экссудата на поверхности клюва и 

вокруг носовых отверстий. Слизистая оболочка слизистая оболочка глотки и 

пищевода покрасневшая, с множественными кровоизлияниями. Глотка и ротовая 

полость заполнены слизистым экссудатом (рисунок 6). Наличие кровоизлияний на 

задней стенке глотки и трахеи (рисунок 7) было отмечено у птиц, зараженных 

перорально и интраназально.  
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Рисунок 6 – Скопление слизистого 
экссудата в ротовой полости 

и ротоглотке 

Рисунок 7 – Кровоизлияния на задней стенке 
глотки и слизистой оболочке трахеи 

Легкие гиперемированы и отечны, слизистая оболочка кишечника 

гиперемирована на всем протяжении, с кровоизлияниями и очагами некроза, 

лимфатические узлы увеличены. Головной мозг отечен, с гиперемированными 

сосудами и кровоизлияниями. 

У птиц, павших спустя 72-96 ч после начала болезни, были зафиксированы 

явные патологические изменения при наружном и внутреннем осмотрах. Трупы 

были истощены, перья взъерошены и загрязнены жидкими фекальными массами 

зеленого цвета. Кожа головы, гребень и бородка с выраженным цианозом, без 

кровоизлияний. На слизистой оболочке преджелудка присутствовали петехии и 

небольшие экхимозы. Кутикула желудка рыхлая, легко отслаивалась. У некоторых 

особей слизистая оболочка на границе преджелудка и желудка была 

гиперемирована и пронизана кровоизлияниями в виде пояска (рисунок 8). 

Селезенка темного цвета, с очагами некроза. Кишечник катарально воспален, с 

кровоизлияниями и очагами некроза, в том числе в области слепокишечных 

миндалин и лимфатической ткани. Головной мозг отечен, с гиперемированными 

сосудами и кровоизлияниями (рисунок 9). 
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Рисунок 8 – Кровоизлияния в виде пояска 
на границе железистого и мышечного 

желудков 

Рисунок 9 – Отечный головной мозг 
с кровоизлияниями 

В ходе исследования была экспериментально подтверждена контагиозность 

штамма вируса НБ генотипа VII субгенотипа VII.1.1 «NDV-Saratov» для кур при 

внутримышечном, пероральном и интраназальном способах заражения, а также 

доказана его способность выделяться во внешнюю среду органами респираторной 

и пищеварительной систем.  Было установлено, что заражающая доза, равная 6,0 

lgЭИД50, являлась абсолютной летальной дозой для цыплят СПФ стада в возрасте 

30 суток, поскольку вызывала в экспериментальных условиях 100% гибель птиц.  

У птицы, зараженной естественным путем, а также у контактирующей птицы 

специфические клинические признаки ньюкаслской болезни проявлялись наиболее 

явно, зависели от способа заражения и отличались по исследуемым группам: с 

преобладанием неврологических симптомов после внутримышечного заражения и 

у птиц-реципиентов, с преобладанием респираторных признаков при заражении 

интраназально. Птицы, зараженные перорально, демонстрировали и 

неврологические, и респираторные симптомы болезни.  

В результате вскрытия павших птиц было установлено, что 

патологоанатомическая картина ньюкаслской болезни характеризовалась 

разнообразием патологических изменений, которые в большей степени 

определялись сроком гибели птицы с момента проявления болезни, чем способом 

заражения.  
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3.3 Изучение иммунобиологических свойств инактивированных вакцин 

против ньюкаслской болезни на основе антигена вируса НБ субгенотипа 

VII.1.1 

На основе производственного штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса НБ генотипа 

VII субгенотипа VII.1.1 были разработаны инактивированные вакцины против 

ньюкаслской болезни с торговыми наименованиями «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» 

и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти», а изучение свойств штамма «NDV-Saratov» 

позволило депонировать и использовать его в качестве референтного для 

проведения опытов с контрольным заражением.  

Целью представленных исследований являлась оценка 

иммунобиологических свойств инактивированных вакцин «ВНИИЗЖ-АвиНью 

Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» на основе антигенов «ВНИИЗЖ G7» 

и «Ла-Сота» вируса ньюкаслской болезни.  

3.3.1 Оценка антигенной активности вакцин против ньюкаслской болезни на 

основе антигенов «ВНИИЗЖ G7» и «Ла-Сота» вируса НБ 

Проверку антигенной активности исследуемых вакцин «ВНИИЗЖ-АвиНью 

Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» производили на цыплятах яичного 

кросса возрастом 30 суток, серонегативных к вирусу НБ. Для каждой из изучаемых 

вакцин формировали опытную и контрольную группы цыплят по 10 голов в 

каждой. 10-ти цыплятам опытной группы вводили среднюю пробу вакцин из 3-х 

флаконов в объеме 0,5 см3 однократно в грудную мышцу. При этом 10 цыплят 

контрольной группы не вакцинировали. У всех птиц получали сыворотки крови для 

выявления специфических антител. Забор крови осуществляли до вакцинации и 

через 28 суток после введения вакцины. Индивидуальные пробы сывороток от 

вакцинированных и контрольных цыплят, полученные до и после вакцинации, 

исследовали в РТГА. 

Специфическая гемагглютинирующая активность антигенов вируса 

ньюкаслской болезни птиц составила: 7 log2 (1:128) ГАЕ для «ВНИИЗЖ G7»; 10 

log2 (1:1024) ГАЕ для «Ла-Сота».  
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Оценку показателей гемагглютинирующей и антигенной активности 

проводили в соответствии с СТО 00495527-0483 [36] и СТО 00495527-0468 [37]. 

Согласно утвержденным стандартам ФГБУ «ВНИИЗЖ», инактивированную 

вакцину против ньюкаслской болезни считают антигенно-активной, если через 28 

суток после иммунизации не менее чем у 80% привитых цыплят титр антител в 

РТГА составляет: к вирусу НБ «ВНИИЗЖ G7» не ниже 5,0 log2 ГАЕ; к вирусу НБ 

«Ла-Сота» не ниже 5,0 log2 ГАЕ. 

При наличии у цыплят до вакцинации антител к вирусу НБ через 28 суток 

после прививки должен быть 2-х кратный и более прирост антител. Прирост титров 

антител у цыплят контрольной группы должен отсутствовать. 

Результаты исследования представлены в таблице 14. 

Таблица 14 – Антигенная активность инактивированных вакцин 
«ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» к ВНБ 

генотипа II и VII 
Вакцина Титры антител (lоg₂ ГАЕ) соответственно штаммам вируса НБ 

и времени после вакцинации (сут) 
0 28 

«Ла-Сота» «ВНИИЗЖ G7» «Ла-Сота» «ВНИИЗЖ G7» 

«ВНИИЗЖ-АвиНью 
Мульти» 

не обнаружено не обнаружено 

9,3±0,08* 9,7±0,15  

«ВНИИЗЖ-
АвиНьюФлу Мульти» 7,5±0,14  8,4±0,12  

Контроль не обнаружено 

Примечания: * - среднее значение и его стандартная ошибка 

Из представленных в таблице 14 данных можно заключить, что титр антител 

через 28 суток после иммунизации вакциной «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» 

составил 9,3 lоg₂ ГАЕ к вирусу ньюкаслской болезни птиц штамма «Ла-Сота», и 9,7 

lоg₂ ГАЕ к вирусу ньюкаслской болезни птиц штамма «ВНИИЗЖ G7». Титр 

антител после иммунизации вакциной «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» составил 
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7,5 lоg₂ ГАЕ к вирусу ньюкаслской болезни птиц штамма «Ла-Сота» и 8,4 lоg₂ ГАЕ 

к вирусу ньюкаслской болезни птиц штамма «ВНИИЗЖ G7».  

Указанные величины превышали минимальные значения титров антител к 

вирусу ньюкаслской болезни, требуемых согласно СТО 00495527-0483 и СТО 

00495527-0468. Полученные результаты позволили считать, что биопрепараты 

антигенно активны и способны стимулировать у вакцинируемых птиц 

гуморальный иммунитет к возбудителю болезни.   

3.3.2 Оценка безвредности вакцин против ньюкаслской болезни на основе 

антигенов «ВНИИЗЖ G7» и «Ла-Сота» вируса НБ 

Безопасность вакцин «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-

АвиНьюФлу Мульти» на основе антигенов «ВНИИЗЖ G7» и «Ла-Сота» вируса 

ньюкаслской болезни оценивали на цыплятах яичного кросса в возрасте 30 суток. 

Специфическая гемагглютинирующая активность антигенов вируса ньюкаслской 

болезни птиц составила: 7 log2 (1:128) ГАЕ для «ВНИИЗЖ G7»; 10 log2 (1:1024) 

ГАЕ для «Ла-Сота».  

Для проведения исследования были сформированы опытные группы в 

количестве 10 голов в каждой, а также контрольная группа из 10 голов. Птицам 

опытных групп вводили внутримышечно образцы инактивированных вакцин 

«ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти», 

эмульгированных с добавлением адъювантов «Coralvac RZ 528» и «Montanide ISA 

78 VG», в двукратном прививном объеме – 1,0 см³. Птицам контрольной группы 

вводили внутримышечно физиологический раствор в объеме 1,0 см³. В течение 21 

суток оценивали клиническое состояние птицы с целью выявления изменений в 

общем состоянии (угнетение, отказ от корма, диарея) и исключали реактогенное 

действие препарата (наличия припухлостей в местах введения вакцины). 

По истечении срока наблюдений проводили диагностический убой птиц и 

патологоанатомический осмотр мест инъекции препарата и окружающих тканей на 

наличие в них изменений (гиперемия, отеки, некрозы, экссудация, инкапсуляции, 

присутствие измененной или неизмененной эмульсии). Вакцину считали 
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ареактогенной и безвредной, если указанные прижизненные или посмертные 

явления отсутствовали. Оценку реактогенного воздействия вакцины на ткани 

проводили по следующим критериям: 

 легкие поражения: побледнение тканей, окружающих место инъекции, на 

площади до 1 см в диаметре, отсутствие признаков воспаления; 

 средние поражения: зона воспалительной реакции тканей, проявляющаяся их 

отечностью, побледнением или гиперемией имеет размеры от 1 до 2 см в 

диаметре, присутствие диффузно расположенной вакцины; 

 сильные поражения: очаг воспаления тканей с вовлечением глубоких и 

поверхностных мышц и образованием гранулем составляло в диаметре от 3 

до 4 см, вакцина вытекала на разрезе или присутствовала в тканях в виде 

белого творожистого вещества.  

Данные, полученные в ходе клинических наблюдений за птицами, 

привитыми исследуемыми инактивированными вакцинами, представлены в 

таблице 15. 

Таблица 15 – Клиническое состояние птиц, привитых инактивированными 
вакцинами 

№ группы Вакцина и адъювант в составе вакцины Оценка состояния птиц 
за период наблюдения 

1 «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» 
(«Coralvac RZ 528») в норме 

2 «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» 
(«Coralvac RZ 528») в норме 

3 «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» 
(«Montanide ISA 78 VG») в норме 

4 «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» 
(«Montanide ISA 78 VG») в норме 

5 контроль в норме 

Клинические наблюдения показали отсутствие каких-либо изменений в 

поведении и клиническом состоянии у птиц, привитых двукратным объемом 

инактивированных вакцин. В течение указанного периода птицы были активными, 

без признаков угнетения, снижения аппетита или расстройств желудочно-

кишечного тракта. На этом основании оценивали состояние птиц как нормальное 

(таблица 15). 
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Результаты патологоанатомического осмотра птиц, проведенного после 

вынужденного убоя, представлены в таблице 16. 

Таблица 16 – Патологоанатомические изменения тканей у птиц, привитых 
инактивированными вакцинами 

№ 
группы Группа птиц 

Степень поражения тканей, % от группы 
Нет 

поражений Легкая Средняя Тяжелая 

1 
«ВНИИЗЖ-АвиНью 

Мульти» 
(«Coralvac RZ 528») 

100 0 0 0 

2 
«ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу 

Мульти» 
(«Coralvac RZ 528») 

100 0 0 0 

3 
«ВНИИЗЖ-АвиНью 

Мульти» 
(«Montanide ISA 78 VG») 

100 0 0 0 

4 
«ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу 

Мульти» 
(«Montanide ISA 78 VG») 

100 0 0 0 

5 контроль 100 0 0 0 

Из указанных в таблице 16 значений можно сделать вывод о том, что 

испытуемые вакцины не обуславливали патологические изменения тканей в 

области инъекции.  

По результатам проведенного исследования пришли к выводу, что вакцины 

против ньюкаслской болезни инактивированные эмульсионные «ВНИИЗЖ-

АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти», эмульгированные с 

добавлением адъювантов «Coralvac RZ 528» и «Montanide ISA 78 VG», при 

применении в повышенной (двукратной) дозе были ареактогенны и безвредны для 

птиц 30-суточного возраста после внутримышечного введения. 

3.3.3 Определение оптимального объема прививной дозы вакцин 

Установление оптимального объема прививной дозы вакцины необходимо 

для рационального использования препарата. Объем прививной дозы исследуемых 

вакцин «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» 

определяли на птице яичного кросса общим количеством 80 голов. 
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Специфическая гемагглютинирующая активность антигенов вируса 

ньюкаслской болезни птиц составила: 7 log2 (1:128) ГАЕ для «ВНИИЗЖ G7»; 10 

log2 (1:1024) ГАЕ для «Ла-Сота». 

Птицу в возрасте 30 суток групп №1, №2 и №3 по 10 голов каждая 

иммунизировали вакциной «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» в прививных объемах 

0,25 см3, 0,5 см3 и 1,0 см3. Группа №4 из 10 голов в течение всего эксперимента 

была интактной (контроль). Птицу в возрасте 30 суток групп №5, №6 и №7 по 10 

голов каждая иммунизировали вакциной «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» в 

прививных объемах 0,25 см3, 0,5 см3 и 1,0 см3. Группа №8 из 10 голов в течение 

всего эксперимента была интактной (контроль).  

До вакцинации и далее через 28 суток от птиц отбирали пробы сывороток 

крови для исследований в РТГА. Вакцину «АвиНью Мульти» считали антигенно-

активной, если после вакцинации у привитых птиц титр антител к вирусу НБ обоих 

штаммов составлял в РТГА не ниже 5 log2 ГАЕ. Вакцину «АвиНьюФлу Мульти» 

считали антигенно-активной, если после вакцинации у привитых птиц титр антител 

составлял в РТГА: к вирусу ГП не ниже 4 log2 ГАЕ и к вирусу НБ не ниже 5 log2 

ГАЕ. При наличии у цыплят до вакцинации антител к вирусу НБ через 28 суток 

после прививки должен быть 2-х кратный и более прирост антител. Прирост титров 

антител у цыплят контрольной группы должен отсутствовать. 

Определяли среднегрупповые значения титров антител к соответствующим 

антигенам вирусов на 28 сутки после вакцинации. Полученные значения 

сравнивали с соответствующими величинами, установленными до вакцинации. 

Полученные результаты представлены в таблицах 17, 18.  
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Таблица 17 – Антигенная активность компонентов вакцины «ВНИИЗЖ-
АвиНью Мульти» в различных прививных объемах 

Номер группы 
(n=10) 

Прививной 
объем, см3 

Титры антител (log₂ ГАЕ) соответственно времени 
после вакцинации (сут) 

до вакцинации 28 
«Ла-Сота» 

1 0,25 

6,0±0,11 

7,0±0,11* 
2 0,5 9,2±0,09 
3 1,0 9,5±0,11 
4 Контроль 3,2±0,11 

«ВНИИЗЖ G7» 
1 0,25 

5,2±0,12 

7,3±0,13 
2 0,5 9,4±0,12 
3 1,0 9,7±0,10 
4 Контроль <2 

Примечания: * - среднее значение и его стандартная ошибка 

Таблица 18 – Антигенная активность компонентов вакцины «ВНИИЗЖ-
АвиНьюФлу Мульти» в различных прививных объемах 

Номер группы 
(n=10) 

Прививной 
объем, см3 

Титры антител (log₂ ГАЕ) соответственно времени 
после вакцинации (сут) 

до вакцинации 28 
«Ла-Сота» 

5 0,25 

4,6±0,13 

5,2±0,12 
6 0,5 7,3±0,10 
7 1,0 7,5±0,11 
8 Контроль  <2 

«ВНИИЗЖ G7» 
5 0,25 

4,1±0,11 

5,8±0,12 
6 0,5 8,3±0,12 
7 1,0 8,6±0,11 
8 Контроль  <2 

ГП H9N2 
5 0,25 

не обнаружено 

4,3±0,11 
6 0,5 7,5±0,13 
7 1,0 7,7±0,13 
8 Контроль  не обнаружено 

Примечания: * - среднее значение и его стандартная ошибка 

Результаты серомониторинга птиц, привитых различными прививными 

объемами, показали, что препараты «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-

АвиНьюФлу Мульти» в дозе 0,25 см3 индуцировали выраженный гуморальный 

ответ у привитых птиц на все компоненты вакцин на 28 сутки после вакцинации 

(таблицы 17, 18).  
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Увеличение прививного объема обеих вакцин до 0,5 см3 привело к более 

интенсивному антителообразованию у птиц, что выразилось существенным 

приростом в титрах (р≤0,05) ко всем антигенам. После применения вакцин в объеме 

1,0 см3 также наблюдали активную индукцию антител иммунной системой птицы. 

Однако следует отметить, что при сравнении в средних величин титров в группах, 

привитых 0,5 см³ и 1,0 см³ вакцин, достоверных различий не установлено (р=0,05). 

Таким образом установили, что объем 0,25 является недостаточным для 

обеспечения протективного иммунитета против возбудителя ньюкаслской болезни, 

вызванной генотипом VII. Из испытанных объемов 1,0 и 0,5 следует выбрать 

последний, поскольку иммунная реакция птиц равнозначная, а прививной объем 

вакцины 0,5 см3 является более целесообразным для производства.  

3.3.4 Определение 50%-протективной дозы (PD50) вакцин на основе 

антигенов «ВНИИЗЖ G7» и «Ла-Сота» вируса ньюкаслской болезни 

Объектом исследования являлись 4 инактивированные вакцины против 

ньюкаслской болезни птиц: 

1. Моновалентная вакцина на основе штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса НБ 

(далее в тексте «НБ-G7»);  

2. Моновалентная вакцина на основе штамма «Ла-Сота» вируса НБ (далее 

в тексте «НБ-Ла-Сота»);  

3. Вакцина «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» на основе штаммов «ВНИИЗЖ 

G7» и «Ла-Сота» вируса НБ;  

4. Вакцина ассоциированная «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» на основе 

штаммов «ВНИИЗЖ G7» и «Ла-Сота» вируса НБ, а также антигенов 

низкопатогенного гриппа птиц H9N2 (штаммы «A/chicken/Amursky/03/12/H9N2» 

и «Челябинск-20»).   

Специфическая гемагглютинирующая активность, полученных антигенов 

вируса ньюкаслской болезни птиц составила: 7 log2 (1:128) ГАЕ для «ВНИИЗЖ 

G7»; 10 log2 (1:1024) ГАЕ для «Ла-Сота». Специфическая инфекционная 



74 
 
активность вирусов до инактивации составила: 9,0 lg ЭИД50/см3 для штамма 

«ВНИИЗЖ G7»; 10,5 lg ЭИД50/см3 для штамма «Ла-Сота». 

Для производства экспериментальных образцов вакцин антигены разбавляли 

физиологическим раствором в соотношениях 1:25, 1:50, 1:100 или использовали 

неразведенными. Далее полученные препараты антигенов эмульгировали в 

соотношении 30:70 в масляном адъюванте «Coralvac RZ 528». 

Исследование проводили на цыплятах яичного кросса из хозяйства, 

благополучного по острым инфекционным болезням, в возрасте 28 сут, 

серонегативных к вирусу НБ. Каждый образец вакцины испытывали на отдельной 

группе птиц, численностью 10 голов (n). Вакцину вводили внутримышечно в 

объеме 0,5 см3 в область груди. В контрольной группе птиц не иммунизировали. 

В реакции торможения гемагглютинации (РТГА) в сыворотках крови птиц, 

полученных через 28 суток после вакцинации (п/в), определяли титр антител к 

вирусу НБ.  

Вакцинированных и контрольных птиц заражали через 28 суток после 

вакцинации согласно рекомендациям ВОЗЖ [112]. В течение последующих 10 

суток контролировали клиническое состояние зараженной птицы и фиксировали 

гибель. По окончании срока наблюдений в группах определяли суммарное число 

клинически больных и павших птиц, зафиксированное за период опыта (∑c), на 

основании которого вычисляли протективные индексы: Pr = 1-(∑c)/n, где n – 

количество птиц в группе до заражения. 

Для приближения зависимости между величинами D и Pr к линейному виду 

значения разведений антигена (D) логарифмировали (lgD), при этом оценки Pr 

преобразовывали в линейные эквиваленты. В качестве линейных эквивалентов 

использовали логит-преобразования по Берксону [6]:  

Y = log (P/(1 – P). Обратное преобразование логит-эквивалентов выполняли 

по формуле: Р=1–1/(1+(antilg Y)). Для эмпирических значений Р = 1 использовали 

условные оценки 'Р1 = 1 – (1/5n) [42].  

Оценками напряженности поствакцинального гуморального иммунитета 

служили установленные в РТГА средние логарифмические титры антител к вирусу 
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НБ (Т). Для постановки реакции параллельно использовали антигены «ВНИИЗЖ 

G7» и «Ла-Сота».  

В ходе проведенного эксперимента было установлено, что исследуемые 

вакцины против ньюкаслской болезни птиц обладали различными протективными 

свойствами в отношении вирулентного штамма вируса НБ генотипа VII. В таблице 

19 представлены первичные данные по изучению протективной активности вакцин 

против НБ. 

Таблица 19 – Протективное действие вакцин против ньюкаслской болезни 
птиц, содержащих различные разведения антигенов «ВНИИЗЖ G7» и «Ла-

Сота» вируса НБ, после контрольного заражения 
штаммом «NDV-Saratov» 

Вакцина D* (lgD) ∑c** Pr = 1-(∑c)/n Y=log (Pr/(1-Pr)) 

«НБ-G7» 

(0) 1 0 0,98# 1,690 
25 (1,4) 1 0,90 0,954 
50 (1,7) 2 0,80 0,602 

100 (2,0) 6 0,40 -0,176 

«ВНИИЗЖ-
АвиНью 
Мульти» 

(0) 1 0 0,98 1,690 
25 (1,4) 1 0,90 0,954 
50 (1,7) 3 0,70 0,368 

100 (2,0) 5 0,50 0,000 

«ВНИИЗЖ-
АвиНьюФлу 

Мульти» 

1 (0) 0 0,98 1,690 
25 (1,4) 1 0,90 0,954 
50 (1,7) 3 0,70 0,368 

100 (2,0) 6 0,40 -0,176 

«НБ-Ла-Сота» 

1 (0) 1 0,90 0,954 
25 (1,4) 3 0,70 0,368 
50 (1,7) 4 0,60 0,176 

100 (2,0) 6 0,40 -0,176 
контроль - 10 - - 

Примечания:  
* - указана величина разведения антигена в прививном объеме вакцины (D=1 соответствует 
неразведенному антигену); 
** - число клинически больных и павших птиц, зафиксированное в группе в период опыта (n=10); 
# - для эмпирических оценок Pr = 1-(∑c)/n=1 принята условная величина "Pr1 = 1-(1/5n). 
 

Из данных таблицы 19 следует, что вакцины с различным разведением 

антигена вызывали разную степень защиты вакцинированных цыплят (от 0,98 до 

0,40) от заражения вирулентным вирусом НБ генотипа VII. Так наивысшую защиту 

вызывали вакцины с цельным антигеном (от 0,90 до 0,98), а наименьшую – с 
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разведением антигена 1:100 (от 0,40 до 0,50 для разных вакцин). Таким образом 

установлено наличие связи между концентрацией антигена в вакцине и ее 

протективными свойствами в отношении высоковирулентного штамма вируса НБ.  

Из представленных данных также следует, что вакцины «НБ-G7» и 

«ВНИИЗЖ–АвиНью Мульти» обладали самой высокой защитой против заражения, 

а наименьшей степенью защиты обладала вакцина «НБ-Ла-Сота». Подобные 

различия могут объясняться недостаточным уровнем антигенного соответствия 

между вакцинным штаммом «Ла-Сота» генотипа II, выделенным в 70-е годы 

прошлого столетия, и вирулентными штаммами ВНБ генотипа VII, которые 

активно циркулируют в настоящее время во многих странах мира, включая 

Российскую Федерацию.    

Соответственно тестируемым препаратам исследовали зависимость 

значений эквивалентов Y от величин испытанных разведений антигенов (D). 

Использовали регрессионный анализ. Выполняли построение регрессионных 

моделей, объективно характеризующих связь исследуемых параметров с учетом 

общей статистики всех первичных данных, и определяли показатели PD50, 

отражающие протективные потенциалы тестируемых вакцин.  

Результаты регрессионного анализа в графическом виде представлены на 
рисунке 10. 
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Рисунок 10 – Зависимость между испытанными разведениями антигенов (lgD), 
входящими в состав вакцин, и эквивалентами индекса защиты (Y) иммунизированных 

птиц, после контрольного заражения штаммом «NDV-Saratov» 
Примечания: показано положение экспериментальных оценок Y по оси lgD. Ось Y 

пересечена в точке Y = 0, соответствующей эффекту 50% защиты. Приведены регрессионные 
уравнения (модели), где: 'Y – ожидаемая величина эквивалента индекса защиты для заданного 
значения lgD: 1) «НБ-G7» (ряд 1); 2) «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» (ряд 2); 3) «ВНИИЗЖ-
АвиНьюФлу Мульти» (ряд 3); 4) «НБ-Ла-Сота» (ряд 4). Даны коэффициенты адекватности 
моделей (R2), характеризующие степень соответствия их экспериментальным точкам. 

Приведенные на рисунке 10 уравнения (регрессионные модели) имели 

высокий уровень адекватности (R2>0,8), что позволяло использовать их для 

дальнейших вычислительных операций. 

Построенные регрессионные модели были использованы для вычисления 

величины 50%-ной протективной дозы (PD50) в прививном объеме тестируемых 

препаратов. Расчет искомых величин выполняли по формуле: lgPD50 = b/(-k), где: b 

– свободный член регрессионного уравнения (ордината линии регрессии); k – 

регрессионный коэффициент. 

Статистическую неопределенность показателя lgPD50 [31] в виде стандартной 

ошибки измерения (±S) вычисляли, используя формулу: S = (lgPD84 – lgPD16)/(2√n), 

где: lgPD84=(b - 0,72)/(-k); lgPD16=(b + 0,72)/(-k). 

1). 'Y = (-0,801)lgD + 1,774; R² = 0,921

2). 'Y = (-0,855)lgD + 1,799; R² = 0,893

3). 'Y = (-0,521)lgD + 0,995; R² = 0,950

4). 'Y = -0,8126x + 1,8036; R² = 0,8592
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Полученные результаты представлены в таблице 20. 

Таблица 20 – Показатели lgPD50, установленные после контрольного 
заражения штаммом «NDV-Saratov» соответственно испытанным вакцинам 

Вакцина lgPD50 ± S PD50 в прививном объеме 
вакцины (PD50/0,5см3) 

«НБ-G7» 1,8036/0,8126 = 2,220 ± 0,36 166 
«ВНИИЗЖ-АвиНью 

Мульти» 1,7738/0,8006 = 2,215 ± 0,25 164 

«ВНИИЗЖ-
АвиНьюФлу Мульти» 1,7991/0,855 = 2,104 ± 0,32 127 

«НБ-Ла-Сота» 0,9951/0,5212 =1,909 ± 0,13 81 

Примечания: S – стандартная ошибка 

Данные таблицы 20 демонстрируют, что в эксперименте, проведенном 

против высоковирулентного штамма «NDV-Saratov», наибольшим протективным 

потенциалом обладали препараты «НБ-G7» и «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти», 

которые в прививном объеме содержали 166 PD50/0,5см3 и 164 PD50/0,5см3, 

соответственно. Следующим по данному показателю был препарат «ВНИИЗЖ-

АвиНьюФлу Мульти», содержащий 127 PD50/0,5см3. Вакцина «НБ-Ла-Сота» имела 

наименьшую оценку, которая составила 81 PD50/0,5см3.  

Помимо клинических показателей, оценивали титр поствакцинальных 

антител к вирусу ньюкаслской болезни генотипов II и VII на 28 сутки после 

вакцинации. В таблице 21 представлены результаты исследования 

гемагглютинирующей активности сывороток цыплят.  
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Таблица 21 – Гемагглютинирующая активность сывороток крови цыплят 
через 28 суток после иммунизации инактивированными вакцинами, 

содержащими различные разведения антигенов «ВНИИЗЖ G7» и «Ла-Сота» 
вируса ньюкаслской болезни 

Вакцина 

Разведение 
антигена в 

вакцине 

Титр антител (log2T) 
соответственно 

использованному антигену 

Разность значений титров в 
гетеро- и гомологичных 

реакциях 
D (lgD) GVII (hom) Ла-Сота 

(het) 
log2(r1) = log2Thet - log2Thom 

«НБ-G7» 
 

(0) 1 9,70 ± 0,09* 9,10 ± 0,09 -0,6 

25 (1,4) 8,40 ± 0,08 7,70 ± 0,10 -0,7 

50 (1,7) 7,00 ± 0,11 6,10 ± 0,10 -0,9 

100 (2,0) 6,20 ± 0,11 5,50 ± 0,10 -0,7 

«ВНИИЗЖ-
АвиНью 
Мульти» 

(0) 1 10,00 ± 0,12 9,30 ± 0,11 -0,7 

25 (1,4) 9,20 ± 0,12 6,80 ± 0,12 -2,4 

50 (1,7) 7,90 ± 0,12 2,80 ± 0,14 -5,1 

100 (2,0) 5,30 ± 0,12 2,50 ± 0,10 -2,8 

«ВНИИЗЖ-
АвиНьюФлу 

Мульти» 

1 (0) 8,10 ± 0,10 6,40 ± 0,11 -1,7 

25 (1,4) 5,40 ± 0,10 3,90 ± 0,10 -1,5 

50 (1,7) 5,40 ± 0,11 3,70 ± 0,12 -1,7 

100 (2,0) 4,40 ± 0,10 2,60 ± 0,10 -1,8 

«НБ-Ла-
Сота» 

D (lgD) GVII (het) Ла-Сота 
(hom) 

log2(r2) = log2Thet - log2Thom 

1 (0) 7,20 ± 0,10 9,30 ± 0,10 -2,1 

25 (1,4) 6,20 ± 0,12 8,10 ± 0,09 -1,9 

50 (1,7) 5,50 ± 0,08 7,00 ± 0,12 -1,5 

100 (2,0) 5,20 ± 0,09 6,80 ± 0,14 -1,6 

Примечания: * - стандартная ошибка; hom – гомологичный антиген; het – гетерологичный 
антиген. 

Из данных, представленных в таблице 21, следует, что все исследуемые 

вакцины вызывали формирование гуморального иммунитета к вирусу ньюкаслской 

болезни у вакцинированных цыплят. Кроме того, уровень титров антител был тем 

выше, чем большая концентрация антигена НБ содержалась в прививном объеме 

вакцин. Титры антител в группах цыплят, привитых цельным антигеном в составе 

вакцины, составляли титры в пределах от 6,40 log2 ГАЕ до 10,00 log2 ГАЕ. Также 
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было отмечено, что титры антител в РТГА несколько различались при постановке 

реакции с различными антигенами. Наибольшие титры антител к антигену «Ла-

Сота» выявляли в группах цыплят, привитых вакцинами «ВНИИЗЖ-АвиНью 

Мульти» и «НБ-Ла-Cота»: 9,30 log2 ГАЕ для обеих вакцин. Наиболее высокие 

титры антител к антигену «ВНИИЗЖ G7» выявляли после вакцинации препаратами 

«НБ-G7» и «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти».  

Таким образом установили, что напряженность поствакцинального 

гуморального иммунитета зависела от концентрации антигена в прививном объеме 

вакцины. Кроме того, все однократно измеренные величины логарифмической 

разности между значениями титров в гетеро- и гомологичных реакциях (log2Thet – 

log2Thom) имели отрицательные значения, что указывало на меньшую 

эффективность образования иммунных комплексов в гетерологичной системе. Для 

моновалентной вакцины из штамма «Ла-Сота» показатель разницы достиг 2,10 log2, 

ГАЕ что соответствует уменьшению протективной активности данной вакцины в 

4,29 раз против гетерологичного штамма НБ генотипа VII. 

В основе исследования, охватившего изучение протективной активности 

сразу четырех вакцин против НБ, послужил проведенный ранее опыт по 

сравнительной оценке иммунологических свойств двух моновалентных вакцин 

против ньюкаслской болезни: на основе антигена вируса НБ генотипа VII штамма 

«ВНИИЗЖ G7» и на основе антигена вируса НБ генотипа II штамма «Ла-Сота».  

Подробные результаты исследования приведены в таблице 22. 
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Таблица 22 – Показатели иммунологического действия инактивированных 
вакцин против ньюкаслской болезни на основе 

антигенов «ВНИИЗЖ G7» и «Ла-Сота» 

Вакцина на 
основе 

антигена 

Доза антигена (D) 

Результаты РТГА 
соответственно 

антигену 
Клинический 

показатель 
PD₅₀ log2(T±S)** 

D* (lg D) «Ла-Сота» «ВНИИЗЖ 
G7» (∑c)/n*** 

«ВНИИЗЖ 
G7» 

1 (0) 3,55±0,3 5,60±0,6 0/10 

105 1:25 (1,40) 3,33±0,3 5,67±0,6 0/10 
1:50 (1,70) 3,43±0,5 5,43±0,7 3/10 
1:100 (2,00) 1,25±0,3 3,00±0,6 5/10 

«Ла-Сота» 

1(0) 6,00±0,4 3,61±0,4 0/10 

50 
1:25 (1,40) 6,00±0,6 3,44±0,4 2/10 
1:50 (1,70) 4,33±0,4 2,83±0,4 7/10 
1:100 (2,00) 3,50±0,8 1,83±0,3 7/10 

контроль не вакцинирован 2,10±1,6 1,8±1,2 10/10 

Примечания: 
* - величина разведения антигена в составе препарата (D=1 обозначен не разведенный 

антиген); 
** - средний логарифмический титр антител и соответствующее стандартное отклонение, 

установленные перед заражением птиц; 
*** - ∑c - суммарное количество клинически больных и погибших особей за период 

наблюдений; n – число птиц в группе до заражения. 

В ходе поставленного эксперимента было установлено, что более высокие 

титры поствакцинальных антител на 28 сутки после вакцинации вырабатывались 

против гомологичного антигена в сравнении с гетерологичным (таблица 22). Кроме 

того, результаты контрольного заражения указывали на более выраженную 

протективную активность моновалентной вакцины на основе антигена «ВНИИЗЖ 

G7» при заражении птиц вирулентным вирусом ньюкаслской болезни VII генотипа. 

Данные выводы также подкреплены рассчитанной величиной 50%-протективной 

дозы для каждой из исследуемых вакцин: 105 PD50/0,5см3 для вакцины из штамма 

«ВНИИЗЖ G7» и 50 PD50/0,5см3 для вакцины из штамма «Ла-Сота».    

Сравнивая между собой два представленных опыта, является возможным 

заключить, что используемые в настоящем исследовании моновалентные вакцины 

из штаммов «ВНИИЗЖ G7» и «Ла-Сота» были усовершенствованы, что прямо 

отразилось на титрах поствакцинальных антител, клиническом показателе и, как 
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следствие, на установленной величине 50%-протективной дозы. Все указанные 

показатели превышали аналогичные критерии оценки в предыдущем опыте.  

Таким образом, на основании результатов контрольного заражения и оценки 

гуморального иммунитета установили, что моновалентная вакцина из штамма 

«ВНИИЗЖ G7» являлась наиболее иммуногенным препаратом для контроля 

ньюкаслской болезни кур, вызванной вирусом генотипа VII, среди четырех 

исследуемых вакцин. Вакцины «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-

АвиНьюФлу Мульти» продемонстрировали несколько меньший протективный 

эффект, однако все равно превзошли по клиническому показателю моновалентную 

вакцину из штамма «Ла-Сота». Полученные в ходе исследования данные 

подтверждают результаты, полученные ранее другими авторами [128, 156], 

указывающими на возможную неэффективность вакцинации в случае 

недостаточного генетического соответствия между вакцинными и полевыми 

штаммами вируса ньюкаслской болезни. Обозначенная проблема, в свою очередь, 

делает актуальной задачу по совершенствованию мер специфической 

профилактики ньюкаслской болезни и актуализации вакцинных штаммов в 

соответствии с эпизоотической ситуацией как в мире, так и в конкретном регионе 

ее применения. 

3.4 Обсуждение результатов 

Ньюкаслская болезнь входит в перечень нотифицируемых заболеваний, 

опубликованный ВОЗЖ, и является актуальной проблемой современного 

птицеводства. Известно, что штаммы вируса НБ генотипа VII обладают высокой 

степенью вирулентности и способны вызывать вспышки болезни во всем мире 

[160]. Тем не менее большинство вакцин против ньюкаслской болезни разработаны 

на основе живых или инактивированных штаммов вируса НБ генотипов I и II, 

выделенных в прошлом веке, включая штаммы Ла-Сота, B1, Ulster/67, Mukteswar и 

VG/GA [114]. При должном применении такие вакцины могут предотвратить 

вспышку болезни и гибель поголовья, однако они не всегда препятствуют 

распространению вируса [90].  По данным многих авторов, генотипы II и VII 

существенно отличаются друг от друга, демонстрируя генетическое 
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несоответствие 21,6% при условии, что 10% - это порог для установления нового 

генотипа [151, 195]. Подобное различие вполне способно влиять на результат 

вакцинации и приводить к возникновению вспышек ньюкаслской болезни, 

вызванной вирусами VII генотипа, даже в иммунизированных стадах. 

Многочисленные экспериментальные исследования, произведенные зарубежными 

авторами в отношении вакцин на основе ВНБ генотипа VII, показали, что 

гомологичные вакцины демонстрируют большую протективную активность для 

цыплят, чем вакцины на основе вируса НБ генотипа II [144, 149, 160, 170, 202]. В 

связи с этим целесообразным решением является разработка отечественных вакцин 

против ньюкаслской болезни на основе ВНБ генотипа VII, обладающих высоким 

протективным эффектом и способных защитить поголовье от высоковирулентных 

полевых изолятов.  

Инфекционная активность вируса на чувствительных живых системах 

является одной из первостепенных характеристик, влияющих на перспективы его 

применения в производственной и диагностической сфере, в то время как титр 

гемагглютинации служит количественной мерой вирусного антигена в вакцине 

[207]. По результатам исследований инфекционная активность штамма «ВНИИЗЖ 

G7» вируса НБ составила 9,33 lg ЭИД50/см3, а гемагглютинирующая активность – 

8,33 log₂ ГАЕ. Кроме того было установлено, что вирус способен накапливаться в 

куриных эмбрионах в титрах, достаточных для получения активного 

вируссодержащего материала. Заражающая доза, равная 5,0 lg ЭИД50, являлась 

наиболее подходящей для получения вируссодержащей суспензии в 

промышленных условиях. Также штамм «ВНИИЗЖ G7» обладал стабильным 

фенотипом и накапливался в максимальной концентрации в ЭЭЖ товарных 

куриных эмбрионов при культивировании в течение 48 ч. Полученные данные о 

свойствах штамма «ВНИИЗЖ G7» позволили сделать заключение о 

целесообразности его использования в производственных целях. 

Главной целью инактивации при производстве вакцин является сделать 

вирус неспособным к какой-либо репликации и в то же время сохранить его 

внешние структурные белки для стимуляции иммунного ответа [99]. Инактивация 
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вируса ньюкаслской болезни может быть достигнута физическим (путем нагрева, 

УФ-излучение) и химическим (использование β-пропиолактона, димер 

этиленимина, формалина) способами [155]. В проведенном исследовании по 

подбору оптимального режима инактивации вируса НБ штамма «ВНИИЗЖ G7» в 

качестве инактивирующего агента был использован 15%-й водный раствор 1-(2-

аминоэтил)-азиридина. В ходе эксперимента было установлено, что наиболее 

эффективный режим инактивации достигался при концентрации 1-(2-аминоэтил)-

азиридина 0,25% при температуре 37°C в течение 24 ч, что частично [2] или 

полностью согласуется с данными, описанными другими авторами [1]. 

В рамках представленной работы был проведен ряд исследований, 

посвященных изучению биологических свойств штамма вируса ньюкаслской 

болезни «NDV-Saratov» с целью его применения в экспериментах с контрольным 

заражением. Для проверки эффективности вакцин в СССР использовали 

вирулентный вирус НБ II генотипа штамм Томилинский Т-53, инфекционная 

активность которого составляла 7,5-10,0 lg ЭИД50/см3, а антигенная активность 

находилась в пределах 8-9 log2 [15]. Современная эпизоотическая ситуация по 

ньюкаслской болезни демонстрирует значительное число вспышек по всему миру, 

вызванных вирусами VII генотипа. Это подчеркивает необходимость оценки 

эффективности вакцин в контролируемых условиях с использованием 

вирулентных штаммов VII генотипа, гомологичных полевым. Результаты, 

полученные в ходе проведенных исследований, позволили охарактеризовать 

биологические свойства вируса ньюкаслской болезни штамма «NDV-Saratov» и 

сравнить его с вирулентным вирусом НБ генотипа II штаммом Томилинский Т-53. 

Таким образом было установлено, что исследуемый штамм «NDV-Saratov» вируса 

НБ относился к генотипу VII субгенотипу VII.1.1, обладал инфекционной 

активностью, равной 9,08 lg ЭИД50/см3, и гемагглютинирующей активностью, 

равной 6,33 lоg2 ГАЕ. При этом среднее время гибели эмбрионов составило 58,8 ч, 

а значение 50%-летальной дозы вируса – 9,23 lg LD50/см3. Патогенность вирусов 

ньюкаслской болезни можно определить несколькими методами, наиболее 

достоверными из которых считаются установление определенной генетической 
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последовательности и оценка индекса интрацеребральной патогенности (ICPI) 

[105]. Наиболее вирулентные вирусы имеют значение ICPI, приближающееся к 

максимальному баллу 2,0, тогда как лентогенные и бессимптомные кишечные 

штаммы показывают индексы, близкие к 0,0. Вирусы, имеющие индекс выше 0,7, 

согласно данной классификации являются велогенными [95]. В результате 

исследования было установлено, что последовательность сайта расщепления белка 

F0 штамма «NDV-Saratov» имела вид 112-RRQKR^F-117, а индекс 

интрацеребральной патогенности был равен 1,6, что позволило считать его 

велогенным. Вирус контагиозен, то есть способен передаваться от больных птиц 

здоровым вызывать их 100% гибель при заражении в дозе 6 lg ЭИД50. Указанные 

характеристики штамма «NDV-Saratov» позволили считать его подходящим для 

использования в качестве референтного, в частности, для проведения контрольного 

заражения при оценке эффективности препаратов специфической профилактики 

ньюкаслской болезни.   

Патологоанатомические признаки, описанные при моделировании 

инфекционного процесса, вызванного штаммом «NDV-Saratov», в целом 

соответствовали результатам, полученным другими авторами при проведении 

аналогичных исследований [97, 186]. Патологические изменения со стороны 

головного мозга были обнаружены у всех зараженных птиц вне зависимости 

от наличия или степени выраженности симптомов, способа заражения или срока 

гибели. Изменение цвета селезенки и увеличение ее размеров являлось часто 

встречаемым признаком, несмотря на то, что некоторые источники указывают 

на отсутствие изменений данного органа при патологоанатомической диагностике 

ньюкаслской болезни [33]. Специфические патологоанатомические признаки 

развивались у особей, павших не ранее 24 ч с момента окончания инкубационного 

периода, а при острой форме заболевания и ранней гибели птицы имели 

неспецифический характер, делая процедуру вскрытия не информативной для 

посмертной диагностики ньюкаслской болезни.  

В условиях промышленного птицеводства на результат вакцинации влияет 

ряд факторов, включая условия содержания и график иммунизации птицы, однако 
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первостепенное значение имеет качество препаратов специфической 

профилактики. Значительная часть настоящей работы отведена изучению 

иммунобиологических свойств инактивированных вакцин против ньюкаслской 

болезни, поскольку вакцинация лежит в основе стратегии борьбы с НБ и защиты 

популяций домашней птицы в эндемичных регионах [146].  

Антигенная активность в вакцине говорит о способности антигена 

специфически взаимодействовать с факторами иммунитета [16]. Следовательно, 

данный показатель непосредственно определяет качество биопрепаратов 

специфической профилактики. Концентрация антигена в вакцине также влияет 

на длительность и интенсивность иммунного ответа птицы [25]. Кроме того, 

создание «депо» антигена в месте введения вакцины за счет его высокой 

концентрации удлиняет срок пребывания препарата в организме, повышает 

иммуногенность и позволяет уменьшить кратность вакцинаций [27]. В ходе 

проведенного эксперимента по оценке иммуногенности вакцин против 

ньюкаслской болезни, содержащих различные разведения антигена, была 

рассчитана величина 50%-протективной дозы для каждой из исследуемых вакцин: 

моновалентной вакцины из штамма «ВНИИЗЖ G7», моновалентной вакцины из 

штамма «Ла-Сота», а также для вакцин с торговыми наименованиями «ВНИИЗЖ-

АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти».  В результате было 

установлено, что все исследуемые вакцины вызывали формирование напряженного 

поствакцинального иммунитета спустя 28 суток после вакцинации в группах с 

цельным содержанием антигена. Титры поствакцинальных антител на 28 сутки 

после введения вакцины «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» составляли 9,30 log2 ГАЕ к 

антигену «Ла-Сота» и 10,00 log2 ГАЕ к антигену «ВНИИЗЖ G7», после 

иммунизации вакциной «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» – 6,40 log2 ГАЕ и 8,10 

log2 ГАЕ соответственно. В эксперименте с контрольным заражением было 

установлено, что количество павших животных после вакцинации различалось в 

зависимости от использованной вакцины и разведения антигена в ней. Во всех 

опытных группах с уменьшением концентрации антигена в вакцине отмечалось 

увеличение гибели птиц. Тем не менее моновалентная вакцина на основе штамма 
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«ВНИИЗЖ G7», а также вакцины на основе штаммов II и VII генотипов вируса 

ньюкаслской болезни «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу 

Мульти» показали более высокий уровень иммуногенной активности в группах с 

разведенным антигеном в сравнении с моновалентной инактивированной вакциной 

из штамма «Ла-Сота».  

Реактогенное действие вакцины подразумевает под собой способность 

препарата вызывать нежелательные иммунологические реакции у целевых 

животных. Реактогенность вакцин определятся рядом факторов, в том числе 

токсическим эффектом компонентов, фармакодинамической и иммунологической 

активностью вакцины и возможной контаминацией токсичными веществами [28].  

Исследования инактивированных вакцин против ньюкаслской болезни «ВНИИЗЖ-

АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» позволило установить, что 

обе вакцины являлись ареактогенными и безвредными для внутримышечного 

введения цыплятам 30-суточного возраста при оптимальной прививной дозе 0,5 

см3. 

Эффективность вакцины зависит не только от компонентного состава, но и 

от адъювантов, которые часто используются для более эффективной стимуляции 

иммунной системы [127]. Адъюванты обладают иммуностимулирующим 

эффектом, а в некоторых случаях повышают стабильность антигенного 

компонента, продлевая период его полураспада и косвенно улучшая его 

иммуногенную силу [119]. Сравнительная оценка иммуностимулирующих свойств 

адъювантов «Coralvac RZ 528» (аналогичного адъюванту «Montanide ISA 70 VG») 

и «Montanide ISA 78 VG» позволила сделать заключение, что оба исследуемых 

адъюванта оказались эффективны в составе инактивированной вакцины против НБ 

и на 25-е сутки после вакцинации вызывали формирование у цыплят напряженного 

иммунитета. При этом 100% защиту цыплят от гибели наблюдали через 15 суток 

после иммунизации вакциной на основе адъюванта «Montanide ISA 78 VG», в то 

время как у цыплят, привитых вакциной на основе адъюванта «Coralvac RZ 528» – 

через 25 суток. Полученные данные во многом соответствуют сообщениям других 

авторов, исследовавших иммуностимулирующие свойства адъювантов «Montanide 
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ISA 78 VG» и «Montanide ISA 70 VG». Так, согласно Akmyrzayev N. et al., 2025 

[171], титры поствакцинальных антител в группе птиц, получавшей вакцину с 

«Montanide ISA 78 VG», были выше на всех зачетных точках эксперимента, 

начиная с 14-ти суток, по сравнению с группой, получавшей вакцину с «Montanide 

ISA 70 VG». Также был установлен резкий подъем уровня антител в обеих группах 

на 15-е сутки после иммунизации. Более быстрое наступление иммунитета 

отмечали исследователи при использовании адъюванта «Montanide ISA 78 VG» в 

вакцинах против гриппа [68] и респираторного микоплазмоза птиц [26], а также 

парвовируса гусей [147]. Кроме того было отмечено, что птицы, имеющие 

минимальный защитный титр антител на уровне 5 log2 ГАЕ, продолжали гибнуть в 

обеих опытных группах. Данные сведения согласуются с результатами других 

исследователей, установивших, что против высоковирулентных вирусов 

ньюкаслской болезни защитный титр антител 5 log2 ГАЕ является недостаточным 

[143]. 

Некоторые авторы отмечают, что инактивированные вакцины на основе 

штамма «Ла-Сота» демонстрируют более низкие титры антител против 

гетерологичного вируса, чем против гомологичного антигена [49, 63]. Результаты 

настоящих исследований, посвященных оценке протективной активности 

инактивированных вакцин против ньюкаслской болезни на основе антигенов 

вируса НБ II и VII генотипа, позволяют подтвердить данную информацию. В ходе 

перекрестной реакции торможения гемагглютинации было установлено, что 

показатели титра антител на 28-е сутки после иммунизации цельной дозой вакцины 

на основе антигена «Ла-Сота» достигли значений 9,30 log2 ГАЕ соответственно 

гомологичному антигену и 7,20 log2 ГАЕ – соответственно гетерологичному 

антигену «ВНИИЗЖ G7». Таким образом, разница показателей составила 2,10 log2 

ГАЕ, что означает, что изучаемая вакцина на основе штамма «Ла-Сота» 

демонстрировала меньшую протективную активность в отношении 

гетерологичного штамма вируса НБ генотипа VII в 4,29 раза. Полученные данные 

указывают на значимость разработки и последующего применения вакцин на 

основе актуальных для региона штаммов вируса ньюкаслской болезни.  
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4. ЗАКЛЮЧЕНИЕ 

4.1 Выводы 

1. Изучены основные биотехнологические характеристики штамма 

«ВНИИЗЖ G7» вируса ньюкаслской болезни субгенотипа VII.1.1. Установлено, 

что оптимальной системой культивирования штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса НБ 

являются эмбрионы кур, заражение которых в дозе 5 lg ЭИД50 позволяет получать 

вируссодержащий материал с инфекционной активностью не ниже 9,0 lg ЭИД50/см³ 

и гемагглютинирующей активностью не ниже 7,0 log2 ГАЕ; 

2. Режим инактивации штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса НБ 1-(2-

аминоэтил)-азиридином 0,25% концентрации в течение 24 ч при температуре 37°С 

является оптимальным для штамма «ВНИИЗЖ G7» вируса ньюкаслской болезни; 

3. При подборе адъюванта для инактивированных вакцин установлено, 

что адъювант «Montanide ISA 78 VG» стимулирует формирование напряженного 

иммунного ответа у птиц на 10 суток раньше по сравнению с адъювантом «Coralvac 

RZ 528»; 

4. Получен и депонирован в качестве референтного штамм «NDV-

Saratov» вируса ньюкаслской болезни субгенотипа VII.1.1 для стандартизации 

метода контрольного заражения при оценке эффективности препаратов 

специфической профилактики ньюкаслской болезни; 

5. Отмечено, что титры поствакцинальных антител в РТГА с антигенами 

вируса ньюкаслской болезни генотипа II и генотипа VII были выше в отношении 

гомологичного антигена; 

6. Вакцины на основе штамма вируса НБ субгенотипа VII.1.1 «ВНИИЗЖ-

АвиНью Мульти» и «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» вызывали формирование у 

птиц напряженного гуморального иммунитета к вирусу НБ и являлись 

безвредными для птиц; 

7. Вакцины на основе антигена вируса ньюкаслской болезни субгенотипа 

VII.1.1 «ВНИИЗЖ G7» демонстрировали выраженный уровень защиты поголовья 

при введении в прививном объеме и имели высокие показатели 50%-протективной 
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дозы: 166 PD50/0,5см3 для моновалентной вакцины из штамма «ВНИИЗЖ G7», 164 

PD50/0,5см3 для вакцины «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» и 127 PD50/0,5см3 для 

вакцины «ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти»). Данные значения были выше 

аналогичного показателя для моновалентной вакцины из штамма «Ла-Сота», 

равного 81 PD50/0,5см3. 

4.2 Практические предложения 

Для практического использования разработаны следующие документы: 
- СТО 00495527-0483. Вакцина против ньюкаслской болезни инактивированная 
эмульсионная «ВНИИЗЖ-АвиНью Мульти» (приложение 1); 
- СТО 00495527-0468. Вакцина против ньюкаслской болезни (G7 и Ла-Сота) и 
гриппа птиц H9N2 (Y280 и G1) ассоциированная инактивированная эмульсионная 
«ВНИИЗЖ-АвиНьюФлу Мульти» (приложение 2). 

Получен патент на штамм (в соавторстве): RU2821028C1 «Штамм "ВНИИЗЖ 
G7" вируса ньюкаслской болезни птиц для изготовления биопрепаратов для 
диагностики и специфической профилактики ньюкаслской болезни птиц» 
(приложение 3). 

В ходе произведенной работы штамм «NDV-Saratov» депонирован во 
Всероссийской государственной коллекции экзотических типов вируса ящура и 
других патогенов животных (ГКШМ) ФГБУ «ВНИИЗЖ», под регистрационным 
номером: № 789-деп / 25-6 – ГКШМ ФГБУ «ВНИИЗЖ» (приложение 4). 

4.3 Перспективы дальнейшей разработки 
Исследование свойств вирусов ньюкаслской болезни, относящихся к VII 

генотипу, является перспективным в силу их широкой распространенности по 
всему миру и высокой вирулентности для сельскохозяйственной птицы. Изучение 
их основных биологических характеристик, а также возможности их 
потенциального использования в производственных целях имеет важное значение 
для актуализации вакцинных штаммов и перспективы разработки новых 
биопрепаратов. Дальнейшее изучение иммунобиологических свойств вакцин 
против НБ, в особенности их протективного действия в отношении 
высоковирулентных штаммов вируса НБ субгенотипа VII.1.1, является значимым 
для улучшения мер специфической профилактики ньюкаслской болезни птиц.  
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5. СПИСОК СОКРАЩЕНИЙ 

ВНБ – вирус ньюкаслской болезни 

ГП – грипп птиц 

КЭ – куриные эмбрионы 

МЛД – минимальная летальная доза 

НБ – ньюкаслская болезнь 

СВГ – среднее время гибели эмбрионов 

СПФ – (SPF – specific pathogen free – «свободный от специфических патогенов») - 

категория куриных эмбрионов, в организме которых исключено присутствие 

инфекционных агентов (вирусных или бактериальных), вызывающих 18 основных 

заболеваний птиц, а также – присутствие антител к данным агентам 

ПЦР – полимеразная цепная реакция 

РГА – реакция гемагглютинации 

РТГА – реакция торможения гемагглютинации 

ЭЭЖ – экстраэмбриональная жидкость 

ЭИД50 – 50%-ная эмбриональная инфицирующая доза (доза вируса, вызывающая 

инфекционный процесс у 50% инфицированных эмбрионов). 

ICPI – индекс интрацеребральной патогенности  

D – величина разведения материала (в долях от объема). 

LD50 – 50%-ная летальная доза 

PD50 – 50%-ная протективная доза 

T – обозначение величины титра (инфекционного вируса или сывороточных 

антител). 
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