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VПредисловие титульного редактора к изданию на русском языке

ПРЕДИСЛОВИЕ ТИТУЛЬНОГО РЕДАКТОРА К ИЗДАНИЮ НА РУССКОМ ЯЗЫКЕ

Уважаемые коллеги!

Перед вами — первое русскоязычное издание широ-

ко известного в мировых ветеринарных кругах справочни-

ка Blackwells Five-Minute Veterinary Consult Canine and Feline, 

а именно его седьмой, последней на данный момент, вер-

сии. Книга не просто переведена на русский язык, она адап-

тирована для русскоязычного читателя. Издание состоит 

из 800 статей, посвященных различным патологиям собак 

и кошек, содержащих базовую информацию по диагностике, 

лечению и профилактике как распространенных, так и редко 

встречающихся заболеваний.

Подготовка русскоязычного издания, редактирование 

и адаптация статей осуществлялись ведущими санкт-петер-

бургскими практикующими ветеринарными врачами, доктора-

ми и кандидатами ветеринарных наук Санкт-Петербургского 

государственного университета ветеринарной медицины.

Цель данного издания — предоставить занятому ветери-

нарному врачу или студенту-ветеринару краткие практиче-

ские обзоры почти всех заболеваний и клинических проблем 

у собак и кошек, что в условиях чрезвычайной загруженности 

и дефицита времени может помочь им оперативно, за 5 минут, 

пройти трудный путь от симптомов через дифференциальную 

диагностику — к окончательному диагнозу и определить даль-

нейшую маршрутизацию пациентов.

Коллектив редакторов уверен, что ветеринарное сообще-

ство по достоинству оценит это издание и оно станет надеж-

ным помощником в их профессиональной деятельности. Бу-

дем благодарны за ваши замечания, отзывы и конструктивные 

предложения.

К.В. Племяшов,
доктор ветеринарных наук, 

профессор, член-корреспондент РАН,

ректор Санкт-Петербургского 

государственного университета медицины,

заведующий кафедрой генетических 

и репродуктивных биотехнологий
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КАК ПОЛЬЗОВАТЬСЯ КНИГОЙ

Описанные ниже особенности структуры издания и содержания 

статей помогут быстро найти необходимый материал и правильно его 

интерпретировать.

 Издание состоит из 843 статей по распространенным заболеваниям, 

синдромам, состояниям.

 Необходимую информацию можно найти по содержанию или в пред-

метном указателе.

 В статьях даны перекрестные ссылки на смежные темы, что позволя-

ет расширить представление читателя по изучаемому вопросу. Напри-

мер, в статье «Азотемия и уремия» содержится рекомендация посмо-

треть статьи «Острое повреждение почек», «Хроническая почечная 

недостаточность», «Обструкция мочевыводящих путей».

 Распространенные сокращения и их расшифровка приведены в спи-

ске сокращений (например, ОПН — острая почечная недостаточность, 

АДГ — антидиуретический гормон), а сокращения, которые встре-

чаются только в пределах одной статьи, — при первом упоминании 

в тексте.

 Для удобства российских читателей серым фоном либо в подстранич-

ных сносках отмечены сведения, характерные для РФ.

 Лекарственные препараты: не зарегистрированные в РФ лекарствен-

ные препараты подчеркнуты пунктиром, международные непатенто-

ванные наименования никак не выделены, торговые наименования 

приведены в кавычках.

 Единицы измерения: наряду с принятыми единицами измерения 

в США (например, футы, градусы по Фаренгейту) в книге указаны еди-

ницы, принятые в РФ (сантиметры, градусы по Цельсию).

 Сокращения: использованы как принятые в РФ (например, ИБС, ОАК), 

так и часть широко распространенных в США (FDA, MRSA, RF), что 

может оказаться полезным при чтении иностранной литературы.

Мы приложили максимум усилий, чтобы сделать этот справоч-

ник как можно более удобным для российских читателей, однако 

обращаем ваше внимание, что это перевод издания, которое вы-

ходит в США, поэтому в статьях встречаются американские эпи-

демиологические данные, торговые наименования лекарственных 

препаратов.

Внимание! Перед назначением любого препарата следует тща-
тельно ознакомиться с российской инструкцией конкретного произ-
водителя лекарственного средства!
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ПРЕДИСЛОВИЕ К СЕДЬМОМУ ИЗДАНИЮ НА АНГЛИЙСКОМ ЯЗЫКЕ

Идти в ногу с достижениями в области ветеринарной меди-

цины чрезвычайно трудно, особенно для занятого врача общей 

практики. Следить за всеми ветеринарными журналами, зани-

маясь медицинской практикой, невозможно. Практикующий 

ветеринар может быть просто перегружен всеми результатами 

и выводами тысяч исследований, проведенных ветеринарными 

специалистами. «Консультант за 5 минут. Ветеринария» разра-

ботан для того, чтобы предоставить занятым практикующим 

ветеринарам и студентам ветеринарных факультетов краткие 

практические обзоры почти всех заболеваний и клинических 

проблем у собак и кошек.

Нашей целью при создании данной книги было предостав-

ление актуальной информации в удобном для использования 

формате. Особое внимание уделено диагностике и лечению 

проблем и заболеваний, с которыми, вероятно, придется стол-

кнуться ветеринарным врачам в своей практике. Наша заветная 

мечта осуществилась, когда первые шесть изданий этой книги 

были выбраны в качестве всеобъемлющего справочного ис-

точника по ветеринарной медицине студентами ветеринарных 

вузов, практикующими ветеринарами и сертифицированными 

специалистами. Формат книги оказался простым в использо-

вании и очень популярным среди занятых практикующих вра-

чей. Объем книги и число редакторов-консультантов и авторов 

в процессе работы были значительно расширены. Мы также 

увеличили число авторов, практикующих за пределами Север-

ной Америки, чтобы собрать лучшие советы и практические ре-

комендации со всего мира.

Количество тем было увеличено, и каждая тема обновле-

на, чтобы предоставить самую актуальную информацию, ко-

торая только возможна. Приложения также были расширены 

и включают больше полезных таблиц.

Уникальность и ценность книги «Консультант за 5 минут. 

Ветеринария» как краткого справочника заключаются в по-

следовательности изложения, широте охвата, вкладе боль-

шого числа экспертов и своевременной подготовке рукописи. 

Форматы статей идентичны, что облегчает поиск информации, 

а обширный список тематических заголовков обеспечивает 

полное освещение каждой темы.

Как следует из названия, одна из целей этой книги — сде-

лать информацию быстродоступной. Для этого мы располо-

жили темы в алфавитном порядке от А до Я. Большинство 

тем можно найти без использования указателя. Имеются 

тематическое оглавление и подробный указатель. Большой 

объем полезной информации обобщен в виде диаграмм 

в приложениях. В приложения включены нормальные лабо-

раторные показатели, протоколы эндокринных тестов, общие 

процедуры и протоколы тестов, таблицы токсикологии, обе-

зболивания, классификации эпилепсии, таблицы пересчета 

и другие важные информационные материалы для ветери-

наров. Для нас большая честь и удовольствие пользоваться 

помощью многочисленных экспертов в области ветеринар-

ной медицины со всего мира — более 300 ветеринарных 

специалистов внесли свой вклад в подготовку этого текста, 

что позволило написать каждую главу под руководством экс-

перта в данной области, а также своевременно опубликовать 

этот масштабный проект. Многие объемные книги пишутся 

в течение нескольких лет, поэтому часть информации уста-

ревает к моменту публикации. Мы благодарны авторам и ре-

дакторам-консультантам, чей упорный труд позволил нам 

написать, отредактировать и опубликовать этот труд всего 

за 3 года, причем большинство глав остаются актуальными 

и по сей день. Наша цель — пересматривать текст каждые 

3–4 года, чтобы содержание книги всегда было актуальным 

и максимально информативным.

Седьмое издание этой книги представляет собой современ-

ный медицинский справочник для практики и клинического об-

разования. Мы стремились сделать его максимально полным, 

но при этом практичным и простым в использовании. Наши 

мечты осуществились, если этот текст поможет вам быстро 

находить и использовать сиюминутно важную информацию, 

которая необходима для практики высококачественной вете-

ринарной медицины.



1Аборт самопроизвольный (потеря беременности на ранних сроках) у кошек

А
АБОРТ САМОПРОИЗВОЛЬНЫЙ (ПОТЕРЯ БЕРЕМЕННОСТИ НА РАННИХ СРОКАХ) 

У КОШЕК • Aime K. Johnson

 ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ

ОПРЕДЕЛЕНИЕ

  Аборт : прерывание  беременности  в любой момент 

до того, как плод сможет выжить вне матки.

  Потеря беременности на ранних сроках: потеря беремен-

ности и гибель плода в первой половине беременности.

ПАТОГЕНЕЗ

  Неинфекционные причины — чаще.

  Инфекционные причины — прямое инфицирование 

эмбриона, матки, плаценты, плода или заражение 

на фоне системной инфекции.

ПОРАЖАЕМЫЕ СИСТЕМЫ ОРГАНИЗМА

  Репродуктивная.

  Эндокринная.

  Другие системы на фоне ослабляющих организм за-

болеваний.

ГЕНЕТИЧЕСКИЕ ФАКТОРЫ

Более высокая заболеваемость в чистопородных 

или закрытых исследовательских питомниках при на-

личии близкородственных особей; наследственная 

восприимчивость к вирусу инфекционного перитонита 

кошек предположительно высокая.

ЗАБОЛЕВАЕМОСТЬ/РАСПРОСТРАНЕННОСТЬ

Трудно определить, так как беременность сложно вы-

явить на ранней стадии. Потеря или резорбция одной 

или двух особей в помете не редкость.

ГЕОГРАФИЧЕСКОЕ РАСПРОСТРАНЕНИЕ

Нет данных.

ПРЕДРАСПОЛОЖЕННОСТЬ

Повышение заболеваемости у самок старше 5 лет; 

повышенный риск у чистопородных кошек с высоким 

инбридингом.

КЛИНИЧЕСКАЯ КАРТИНА

ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ

В  основном  нет никаких клинических симптомов, 

кроме отсутствия беременности или уменьшения раз-

мера помета.

АНАМНЕЗ

Неспособность родить котят в ожидаемый срок, 

наступление течки раньше, чем ожидалось (через 

~45 дней), обнаружение тканей плода или плаценты, 

изменение поведения, системные заболевания.

ФИЗИКАЛЬНОЕ ОБСЛЕДОВАНИЕ

Симптомы варьируют от нормы до таких, как обезво-

живание, лихорадка, напряжение мышц живота и дис-

комфорт от наличия гнойных, слизистых, водянистых 

или кровянистых выделений из влагалища.

ПРИЧИНЫ

ИНФЕКЦИОННЫЕ

  Бактериальные  — микроорганизмы , вызывающие 

аборт при развитии восходящей инфекции через свод 

влагалища и шейку матки: E. coli, Staphylococcus spp., 

Streptococcus spp., Chlamydia spp., Pasteurella spp, 

Klebsiella spp., Pseudomonas spp., Salmonella spp., 

Mycoplasma spp. и Ureaplasma spp.

  Простейшие — Toxoplasma gondii.

  Вирусные — вирус лейкемии кошек, вирус герпеса 

кошек 1-го типа, вирус инфекционного перитонита 

кошек, вирус иммунодефицита кошек, вирус панлей-

копении кошек.

НЕИНФЕКЦИОННЫЕ

 Матка — кистозная гиперплазия эндометрия, эндоме-

трит, пиометра, анатомические аномалии матки (напр., 

спайки или стриктуры), травма матки.

  Яичники — первичный гиполютеоидизм редко встре-

чается у кошек, но вторичный гиполютеоидизм может 

быть результатом воздействия Pg, длительного стрес-

са и воспаления матки.

  Плод — хромосомные аномалии, приводящие к ано-

малиям развития или к задержке развития и гибели 

эмбриона либо плода.

  Системные причины — недоедание или нарушения 

питания (напр., дефицит таурина, дефицит или токси-

ческое действие витамина А), тяжелые нерепродуктив-

ные заболевания, воздействие экзогенных эстрогенов, 

ГКС, ЛП для ХТ, противогрибковых средств, некоторых 

АБ ([триметоприм + сульфаниламид], тетрациклины, 

гентамицин), модифицированных живых вакцин.

ФАКТОРЫ РИСКА

  Кошки  с высоким  коэффициентом инбридинга.

  Предыдущая потеря беременности.

  Предыдущее уменьшение размера помета.

  Признаки кистозной гиперплазии эндометрия на УЗИ.

  Сопутствующее системное заболевание или недавняя 

травма.

  Старший возраст самки (>6 лет).

  Недоедание.

  Антисанитарные условия проживания.

  Сыроядение.

 ДИАГНОСТИКА

ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНАЯ ДИАГНОСТИКА

  Потеря беременности  на  ранних сроках — отсутствие 

овуляции, невозможность зачатия, хромосомные на-

рушения или нарушение полового развития.

  Выделения из влагалища — пиометра, пиометра куль-

ти матки, мукометра, вагинит, неоплазия, цистит, ак-

тивные роды или угрожающий аборт, травма МПС.

  Образование или ткань со стороны свода влагали-

ща — дистоция, неоплазия, кровотечение/сгусток кро-

ви, пролапс матки.

ОБЩИЙ АНАЛИЗ КРОВИ/БИОХИМИЧЕСКИЙ АНАЛИЗ 

КРОВИ/ОБЩИЙ АНАЛИЗ МОЧИ

  Общие показатели в пределах нормы.

  Воспалительная лейкограмма при инфекции или си-

стемном заболевании.

  Анемия беременных; гемоконцентрация и азотемия 

могут быть при обезвоживании или гиповолемии.

ДРУГИЕ ВИДЫ ЛАБОРАТОРНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ

ИНФЕКЦИОННЫЕ ПРИЧИНЫ

  Цитология и бактериальный посев выделений из вла-

галища, плода, плодных оболочек или содержимого 

матки (аэробы и микоплазмы).

  Вирус лейкемии кошек — определение АГн у самок ме-

тодом ИФА или методом непрямого флюоресцентного 

выявления АТл.

  Вирус герпеса кошек 1-го типа — ИФА или ПЦР маз-

ков с роговицы или конъюнктивы, выделение вируса 

из мазков с конъюнктивы, носа или зева.

  Вирус инфекционного перитонита кошек — отправьте 

ткани плода на гистопатологический или иммуноги-

стохимический анализ.

  Вирус иммунодефицита кошек — твердофазный ИФА: 

подтвердите положительные результаты с помощью 

вестерн-блоттинга.

  Вирус панлейкопении кошек — выделение вируса 

из плодов, отправленных на вскрытие; задокументи-

руйте сероконверсию у самки.

НЕИНФЕКЦИОННЫЕ ПРИЧИНЫ

  Чтобы исключить ановуляторный цикл, подтвердите 

уровень прогестерона >2 нг/мл через неделю после 

спаривания.

  Гиполютеоидизм — уровень прогестерона в сыворот-

ке <1,0 нг/мл до аборта указывает на лютеиновую не-

достаточность.

  Нарушение полового развития — оцените наружные 

половые органы, кариотип и гистопатологию репро-

дуктивного тракта и половых желез.

ЛУЧЕВАЯ ДИАГНОСТИКА

  УЗИ БП — наиболее специфическое исследование; 

беременность подтверждается через 25 дней. Повтор-

ное УЗИ каждые 1–2 нед для самок из группы высо-

кого риска. Определите ЧСС плода, оцените плодную 

жидкость и плаценту на поздних сроках беременности 

(нормальная ЧСС плода >200 в минуту). Визуализация 

почек и перистальтики кишечника плода указывают 

на его зрелость.

  Рентгенограмма БП — через 45 дней можно оценить 

количество плодов, их относительный размер и по-

ложение; также возможно определить гибель плодов 

(газовые каверны) или пороки развития плодов.

ДИАГНОСТИЧЕСКИЕ ПРОЦЕДУРЫ

  Отправьте абортированные, мертворожденные, муми-

фицированные плоды и плодные оболочки (свежие 

или охлажденные с помощью льда) для вскрытия, 

гистопатологии, культурального исследования и вы-

деления вируса. Отправьте образцы репродуктивного 

тракта или весь репродуктивный тракт, если он удален 

(матка, яичники, яйцеводы). Отправьте образцы абор-

тированных и мертворожденных плодов на кариотипи-

рование.

  Анализ родословной — оцените коэффициент инбри-

динга.

  Оцените управление питомником на предмет протоко-

лов вакцинации, режима кормления, выполнения сани-

тарных и карантинных процедур.

  Питание — анализ рациона: особенно важно, если сам-

ку кормят домашней и/или сырой пищей.

ПАТОМОРФОЛОГИЯ

Варьирует в зависимости от этиологии.

 ЛЕЧЕНИЕ

НАДЛЕЖАЩАЯ МЕДИЦИНСКАЯ ПОМОЩЬ

Нет  необходимости , если самка не инфицирована, 

беременность протекает стабильно; первичный гипо-

лютеоидизм лечится амбулаторно.

УХОД

Стационарная терапия при системных заболеваниях, 

истощении, сильном обезвоживании или для медика-

ментозного лечения угрожающего аборта или пиоме-

тры.

АКТИВНОСТЬ

  Изоляция самок с инфекционными заболеваниями.

  Никаких ограничений активности у большинства 

не требуется; ограничение активности проводится 

по показаниям, напр. при травме.

ДИЕТА

  Кормить коммерческим питанием, маркированным для 

использования во время беременности.

  Коррекция питания с точки зрения содержания таурина 

или уровня витамина А.

  Избегайте кормления сырым мясом и не позволяй-

те кошкам охотиться во время беременности, чтобы 

снизить риск заражения патогенными бактериями 

и T. gondii.

РЕКОМЕНДАЦИИ ХОЗЯИНУ

  Инфекционные заболевания — проверьте статус вак-

цинации (вакцинация до беременности) и меры наблю-

дения за заболеваниями; обеспечьте использование 

карантинных помещений для беременных самок и но-

ворожденных.

  Управление племенным разведением — сохраняйте 

подробные записи о репродуктивных качествах, анали-

зе родословной и социальном поведении самок (в том 

числе когда они невосприимчивы к самцам).

  Питание — рекомендуйте давать имеющиеся в прода-

же корма для беременных кошек.

  Генетические заболевания — обсудите коэффициент 

инбридинга и релевантность внедрения новых генов.

  Обсудите риск зоонозного заболевания, вызываемого 

T. gondii.

ХИРУРГИЧЕСКИЕ ВМЕШАТЕЛЬСТВА

Овариогистерэктомия может быть рассмотрена, 

если самка имеет системное заболевание, вызванное 
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инфекцией матки или гибелью плода. Если речь идет 

о ценном племенном животном, для удаления мертвых 

плодов может быть выполнено кесарево сечение.

 МЕДИКАМЕНТОЗНАЯ ТЕРАПИЯ

ПЕРВАЯ ЛИНИЯ ТЕРАПИИ

   Зависит от этиологии.

  [Амоксициллин + клавулановая кислота] 13,75 мг/кг 

внутрь Q12H — безопасно для беременных. 5 мг/кг 

в сутки внутрь — хорошо проникает в матку;  противо-

показан при наличии живых плодов.

  Простагландин F2α (динопрост/Lutalyse®) 80–100 мкг/кг 

в/м Q8–12H способствует сокращению матки, потере 

желтого тела и раскрытию шейки матки для извлече-

ния абортированных материалов.

  Токолитики предотвращают сокращения матки: тер-

буталин 0,03–1,0 мг внутрь PRN на основании токоди-

намометрии (www.whelpwise.com); 0,03 мг/кг внутрь 

Q8H, если токодинамометрия недоступна.

  Гиполютеоидизм — прогестаген для приема внутрь 

(альтреногест) 0,088 мг/кг внутрь Q24H для сохране-

ния беременности; может помочь контролировать про-

гестерон у самки, так как альтреногест не будет мешать 

анализу уровня прогестерона.

ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ

  Тербуталин — болезни сердца, пиометра, инфекцион-

ные заболевания, АГ.

  Альтреногест — матка, контаминированная при си-

стемном заболевании.

МЕРЫ ПРЕДОСТОРОЖНОСТИ

  Использование токолитиков требует знания точной 

даты осеменения, чтобы понимать, когда прекратить 

лечение; их применение наиболее успешно в сочета-

нии с токодинамометрией.

  Тербуталин может вызывать гипертензию, приво-

дящую к кровотечению из плаценты во время родов 

или во время кесарева сечения.

  Альтреногест может вызывать агалактию и неудачные 

роды, приводящие к гибели помета; необходимо пре-

кратить использование за 2 дня до установленного 

срока родов.

  С осторожностью применять альтреногест при инфек-

ционных процессах или некрозе плодов в матке; мо-

жет поддерживать инфекцию в матке, вызывая метрит 

и системные заболевания; необходимо регулярно кон-

тролировать беременность с помощью УЗИ.

  Простагландин F2α — побочные эффекты: рвота, ги-

персаливация, дефекация, мочеиспускание и тахип-

ноэ; побочные эффекты дозозависимые и самоогра-

ничивающиеся.

ВОЗМОЖНЫЕ ВЗАИМОДЕЙСТВИЯ

  Прием прогестерона во время беременности обычно 

приводит к маскулинизации плода женского пола; 

не использовать в 1-й половине беременности и при-

бегать к данному методу только после получения ин-

формированного согласия.

  Применение токолитиков связано с повышенным 

риском дистоции, неполным отделением плаценты, 

недостаточной выработкой молока и неправильным 

материнским поведением в первые дни после родов.

ВТОРАЯ ЛИНИЯ ТЕРАПИИ

Агонисты дофамина (напр., каберголин 5 мкг/кг 

внутрь Q24H) можно использовать для снижения уров-

ня прогестерона и облегчения опорожнения матки. Ис-

пользуйте в сочетании с низкими дозами простаглан-

дина GF2α.

 ПОСЛЕДУЮЩЕЕ НАБЛЮДЕНИЕ

МОНИТОРИНГ

  Серия  УЗИ  — после прерывания беременности, опо-

рожнения матки или для определения жизнеспособ-

ности оставшихся плодов; вначале осуществляется 

ежедневно; при стабилизации беременности частота 

УЗИ уменьшается, но мониторинг продолжается регу-

лярно вплоть до родов (при частичной потере плодов) 

или пока матка не освободится от жидкости (при пол-

ном аборте).

  Следите за здоровьем и поведением кошки.

  Если присутствуют живые плоды, задержка родов мо-

жет произойти при терапии прогестероном или тербу-

талином; может потребоваться кесарево сечение.

ПРОФИЛАКТИКА/ПРЕДОТВРАЩЕНИЕ

  Организовать профилактику, контроль и эпиднадзор 

за инфекционными заболеваниями.

  Замените субфертильных самок более репродуктивно 

пригодными особями.

  Избегайте воздействия абортивных, тератогенных 

или фетотоксичных препаратов.

  Серийные анализы уровня прогестерона и УЗИ плодов 

во время следующей беременности.

ВОЗМОЖНЫЕ ОСЛОЖНЕНИЯ

  Потеря всего помета.

 Метрит, хронический эндометрит, разрыв матки, сеп-

сис, шок.

  Патология матки.

 Маскулинизация плодов женского пола при терапии 

прогестероном.

ВЕРОЯТНОЕ ТЕЧЕНИЕ И ПРОГНОЗ

  Неблагоприятный прогноз для живых котят текущего 

помета, даже при активном наблюдении и лечении.

 Может повториться при будущих беременностях в за-

висимости от причины и методов терапии.

  Неблагоприятный прогноз при нормальной беремен-

ности на фоне тяжелой формы кистозной гиперплазии 

эндометрия.

  Благоприятный прогноз при беременности на фоне те-

рапии первичного гиполютеоидизма; для хорошего ис-

хода беременности требуется тщательный мониторинг.

  Потеря беременности из-за генетических аномалий, 

которые могут повторяться, если кошку связать с ко-

том с похожей родословной.

 ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ

СОПУТСТВУЮЩИЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ И СОСТОЯНИЯ

Тяжелое системное заболевание любого типа, недо-

статочность питания.

ВОЗРАСТЗАВИСИМЫЕ ФАКТОРЫ

Кошки старше 6 лет — более высокая заболевае-

мость, меньший размер помета и бесплодие.

ЗООНОЗНЫЙ ПОТЕНЦИАЛ

T. gondii.

БЕРЕМЕННОСТЬ/ФЕРТИЛЬНОСТЬ/РАЗМНОЖЕНИЕ

Кошки, у которых была потеря беременности, име-

ют высокий риск последующей потери беременности 

или бесплодия и требуют интенсивного наблюдения.

СИНОНИМЫ

  Потеря беременности.

  Аборт.

 Мумификация плода.

  Ранняя эмбриональная потеря.

СМ. ТАКЖЕ

  Разведение, сроки.

  Неонатальная смертность (синдром угасания) и ин-

фекция, вызванная вирусом герпеса собак.

  Нарушения полового развития.

РЕКОМЕНДУЕМАЯ ЛИТЕРАТУРА

  Lamm CG. Clinical approach to abortion, stillbirth, and 

neonatal death in dogs and cats. Vet Clin North Am Small 

Anim Pract. 2012;42(3):501–513.

  Verstegen J, Dhaliwal G, Verstegen-Onclin K. Canine and 

feline pregnancy loss due to viral and non-infectious 

causes: a review. Theriogenology. 2008;70(3):304–319.

АБОРТ САМОПРОИЗВОЛЬНЫЙ (ПОТЕРЯ БЕРЕМЕННОСТИ НА РАННИХ СРОКАХ) 

У СОБАК • Julie T. Cecere

 ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ

ОПРЕДЕЛЕНИЕ

Потеря  плода  из-за резорбции на ранних сроках 

или изгнания на более поздних сроках беременности.

ПАТОГЕНЕЗ

  Прямой — врожденная аномалия, инфекционное за-

болевание, травма.

  Непрямой — инфекционный плацентит, аномальная 

функция яичников, нарушение внутриматочной среды.

ПОРАЖАЕМЫЕ СИСТЕМЫ ОРГАНИЗМА

  Репродуктивная.

  Любая тяжелая дисфункция систем организма может 

неблагоприятно сказаться на беременности.

ГЕНЕТИЧЕСКИЕ ФАКТОРЫ

  Отсутствует генетическая основа у большинства 

причин.

  Лимфоцитарный гипотиреоз — рецессивный признак 

у борзых, обусловленный одним геном.

ЗАБОЛЕВАЕМОСТЬ/РАСПРОСТРАНЕННОСТЬ

  Истинная заболеваемость неизвестна.

  Резорбция оценивается в 11–13%, до 30% (минимум 

одна резорбция).

  Частота мертворождений — 2,2–4,4%; с дистоцией — 

~22,3%.

ПРЕДРАСПОЛОЖЕННОСТЬ

ВИДЫ

Собаки.

ПОРОДЫ

  Семейный лимфоцитарный гипотиреоз (у борзых) — 

удлиненный интервал между диэструсами, низкая 

частота зачатия,  аборты в середине беременности, 

мертворождения.

 Многие породы подвержены риску гипотиреоза, хотя 

нет ясных доказательств его роли в абортах.

СРЕДНИЙ ВОЗРАСТ И ДИАПАЗОН

  Инфекционные причины, фармакологические в-ва, 

вызывающие аборт, дефекты плода — все возрасты.

  Кистозная гиперплазия эндометрия — обычно >6 лет.

ПРЕВАЛИРУЮЩИЙ ПОЛ

Интактные самки.

КЛИНИЧЕСКАЯ КАРТИНА

АНАМНЕЗ

  Несвоевременное  рождение  щенков.

  Изгнание распознаваемых плодов или тканей пла-

центы.

  Уменьшение размеров живота; снижение МТ.

  Анорексия, рвота, диарея.

  Изменения поведения.

ФИЗИКА ЛЬНОЕ ОБСЛЕДОВАНИЕ

  Кровянистые или гнойные выделения из вульвы.

  Исчезновение ранее задокументированных везикул 

или плодов.

  Напряжение в животе, дискомфорт.
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  Вялость.

  Обезвоживание.

  Высокая температура.

ПРИЧИНЫ

ИНФЕКЦИОННЫЕ ПРИЧИНЫ

  Brucella  canis.

  Герпесвирус  собак.

  Toxoplasma gondii, Neospora caninum.

 Mycoplasma и Ureaplasma.

  Бактерии — Escherichia coli, Streptococcus, Campylo-

bacter, Salmonella.

  Вирусы — чумы, парвовирусы, аденовирусы.

СВЯЗАННЫЕ С МАТКОЙ

  Кистозная гиперплазия эндометрия и пиометра.

  Травма — острая и хроническая.

  Неоплазия.

СВЯЗАННЫЕ С ЯИЧНИКАМИ

  Гиполютеоидизм — нарушение функции желтого тела 

при отсутствии патологии плода, матки или плаценты: 

концентрация прогестерона <1–2 нг/мл, чаще всег о 

на 40–45-й день беременн ости.

ЭКЗОГЕННЫЕ ПРИЧИНЫ

  Эмбриотокси ческие препараты.

  ЛС для ХТ.

  Эстрогены.

  ГКС.

  Простагландины — лизис желтых тел.

  Агонисты дофамина — лизис желтых тел за счет по-

давления пролактина; бромокриптин, каберголин.

ГОРМОНАЛЬНАЯ ДИСФУНКЦИЯ

  Гипотиреоз (редко).

  Гиперадренокортицизм.

  Наличие загрязняющих в-в, нарушающих работу эн-

докринной системы, задокументировано при потерях 

плодов у людей и диких животных.

ПОРОКИ РАЗВИТИЯ ПЛОДА

  Летальная хромосомная аномалия или дефекты органов.

ФАКТОРЫ РИСКА

  Контакт  племенной  самки с животными-нос ителями.

  Старческий возраст.

  Наследственные факторы.

 ДИАГНОСТИКА

ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНАЯ ДИАГНОСТИКА

  Дифференцировать  инфекционные  причины от неин-

фекционных — B. canis вызывает непосредственные 

проблемы и зоонозную озабоченность.

  Дифференцировать резорбцию от бесплодия помогает 

ранняя диагностика беременности.

  Анамнез приема ЛС во время беременности — особен-

но в I триместре или использование ЛП (напр., декса-

метазон, простагландин, кетоконазол, гризеофульвин, 

доксициклин, тетрациклин, дантролен), о которых из-

вестно, что они вызывают гибель плода.

  Выделения из вульвы во время диэструса могут имити-

ровать аборт; необходимо оценить выделения и проис-

хождение, чтобы отличить заболевание матки от забо-

леваний дистальных отделов репродуктивного тракта.

  Вскрытие абортированных плодов, мертворожденных 

щенков и плацент повышает шансы постановки окон-

чательного диагноза.

  Системные или эндокринные заболевания — пробле-

мы со средой, окружающей матку.

ОБЩИЙ АНАЛИЗ КРОВИ/БИОХИМИЧЕСКИЙ АНАЛИЗ 

КРОВИ/ОБЩИЙ АНАЛИЗ МОЧИ

  Показатели обычно в пределах нормы.

  Системные заболевания, инфекции матки, вирусные 

инфекции или эндокринные нарушения могут вызы-

вать изменения в ОАК, биохимическом анализе крови 

или анализе мочи.

ДРУГИЕ ВИДЫ ЛАБОРАТОРНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ

  Серологическое исследование — B. canis, герпесвирус 

собак, Toxoplasma, Neospora; возьмите сыворотку как 

можно быстрее после аборта; повторное тестирование 

для выявления титров в парных сыворотках при герпе-

се собак, Toxoplasma, Neospora.

  B. canis:

 • тест на стекле (D-Tec CB®, Zoetis) очень чувствитель-

ный; отрицательные результаты достоверны; частота 

ложноположительных результатов ~60%;

 • ПЦР лучше всего использовать при абортивных вы-

делениях (Ветеринарная диагностическая лаборато-

рия штата Канзас);

 • окончательный диагноз ставится с помощью посева 

абортивных выделений или тестирования сыворотки 

матери;

 • агглютинация в пробирках — положительный резуль-

тат, если титр >1:200; сомнительный результат, если 

титр 1:50–1:200;

 • иммунодиффузия в агаровом геле позволяет раз-

личать ложноположительные результаты и истинные 

положительные результаты в реакциях агглютина-

ции; обнаруживает цитоплазматические и клеточные 

поверхностные АГн.

  Исходная концентрация Т4 в сыворотке: возможная 

причина выкидыша — гипотиреоз; но его роль в по-

тере беременности неясна.

  Концентрация прогестерона в сыворотке (гиполютеои-

дизм, если нет инфекционной причины); беременность 

у собак зависит от выработки прогестерона яичниками 

на протяжении всей беременности (для сохранения бе-

ременности требуется минимум 2 нг/мл); определите 

уровень прогестерона как можно раньше после абор-

 та; при последующих беременностях еженедельное на-

блюдение за уровнем прогестерона начинать с 3-й не-

дели (может быть до беременности, подтвержденной 

УЗИ); начинать забор проб для анализов раз в 2 нед 

в гестационном сроке потери плодов при предшеству-

ющей беременности. Потеря берем енности обычно 

происходит на 7-й неделе беременности (см. «Роды 

преждевременные»).

  Вагинальная культура — положительный резуль-

тат серологического теста на B. canis; Mycoplasma, 

Ureaplasma, другие бактериальные агенты; все, кро-

ме B. canis, могут представлять собой нормальную 

флору, поэтому диагностика только на основе посева 

из влагалища затруднена; ограниченная польза от ис-

следования, если есть интенсивный рост одного ми-

кроорганизма; высев Salmonella связан с системным 

заболеванием.

ЛУЧЕВАЯ ДИАГНОСТИКА

  Рентгенография — определение структур плода после 

45 дней беременности; раннее определение увеличе-

ния матки, но не ее содержимого.

  УЗИ — определение размера и содержимого матки; 

оценка вод и их консистенции; оценка жизнеспособ-

ности плода (ЧСС: норма >20 в минуту; стресс: <150 

или >280 в минуту).

ДИАГНОСТИЧЕСКИЕ ПРОЦЕДУРЫ

  Вагиноскопия — определение источника выделений 

из вульвы и поражения влагалища; используйте эндо-

скоп достаточной длины (16–20 см), чтобы осмотреть 

влагалище по всей длине.

  Цитологическое исследование, бактериальный по-

сев может выявить воспалительный процесс (напр., 

эндометрит): используйте мягкий тампон для взятия 

образца из передней части (дистальный отдел ре-

продуктивного тракта сильно загрязнен бактериями) 

или собирайте выделения при трансцервикальной ка-

тетеризации.

ПАТОМОРФОЛОГИЯ

Гистопатологическое исследование и посев ткани 

плода и плаценты могут выявить инфекционные ми-

кроорганизмы; посев тканей, особенно содержимого 

желудка, может помочь идентифицировать бактерии, 

вызвавшие инфекцию.

 ЛЕЧЕНИЕ

НАДЛЕЖАЩАЯ МЕДИЦИНСКАЯ ПОМОЩЬ

  Большинство  самок  следует изолировать до установ-

ления диагноза.

  Предпочтительна госпитализация инфекционных 

больных.

  B. canis — высококонтагиозная инфекция; часто вы-

зывает аборты; собаки с подозрением на заражение 

должны быть изолированы.

  Амбулаторное лечение — стабильные с медицинской 

точки зрения пациенты с неинфекционным невынаши-

ванием беременности.

  Частичный аборт — возможна попытка спасти живые 

плоды; АБ показаны при бактериальном компоненте.

УХОД

Дегидратация — изотонические кристаллоидные 

жидкости, добавление электролитов по показаниям.

АКТИВНОСТЬ

Частичный аборт — обеспечьте покой в клетке, 

но влияние на сокращение повторных абортов неиз-

вестно.

ДИЕТА

Никаких особых соображений; некоторые аборты 

были связаны с сыроядением.

РЕКОМЕНДАЦИИ ХОЗЯИНУ

  Критично для B. canis — в случае подтверждения за-

ражения и отсутствия успешного лечения рекоменду-

ется эвтаназия для предотвращения распространения; 

можно попробовать овариогистерэктомию и долго-

срочную АБ-терапию с программой наблюдения за си-

туацией в питомнике (ежемесячная серология, выбра-

ковка всех животных с положительным результатом 

до получения трех последовательных отрицательных 

результатов); обсудите зоонозный потенциал.

  Первичное заболевание матки — овариогистерэкто-

мия показана неразмножающимся самкам; кистозная 

гиперплазия эндометрия необратима.

  Бесплодие или невынашивание беременности могут 

повториться в последующих эстральных циклах, не-

смотря на успешное немедленное лечение; анализ 

родословной может быть полезен для чистопородных 

животных, если потеря беременности и небольшой 

размер помета обусловлены депрессией инбридинга.

  Лечение простагландинами — обсудите побочные эф-

фекты (напр., аборты).

  Инфекционные заболевания — установите меры на-

блюдения и контроля.

ХИРУРГИЧЕСКИЕ ВМЕШ АТЕЛЬСТВА

Oвариогистерэктомия предпочтительна для стабиль-

ных неразмножающихся самок.

 МЕДИКАМЕНТОЗНАЯ ТЕРАПИЯ

ПЕРВАЯ ЛИНИЯ ТЕРАПИИ

  Простагландин F2α (Lutalyse®, динопрост тромета-

мин) — опорожнение матки после аборта; 0,05–0,1 мг/кг 

п/к Q8–24H; клопростенол (Estrumate®, клопросте-

нол) — 1–5 мкг/кг п/к Q24H; не одобрен для использо-

вания у собак, но имеется соответствующая докумен-

тация по применению; используйте только в случае, 

если все живые плоды изгнаны из матки.

  АБ широкого спектра действия в ожидании результа-

тов посева и чувствительности культуры из тканей вла-

галища или плодов.

  Прогестерон (альтреногест) 0,088 мг/кг (1 мл/25 кг 

внутрь Q24H); масляный р-р прогестерона 2 мг/кг в/м 

Q48–72H; прогестерон (Prometrium®; 10 мг/кг внутрь 

Q24H, с ежедневной коррекцией дозы в зависимости 

от уровня прогестерона в сыворотке) — при уста-

новленном гиполютеоидизме только для сохранения 

беременности; должен быть установлен точный срок 

родов, чтобы знать, когда следует прекратить терапию; 

непреднамеренное продление беременности приводит 

к гибели плода.

ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ

Добавление прогестагена противопоказано при забо-

леваниях эндометрия или МЖ.

МЕРЫ ПРЕДОСТОРОЖНОСТИ

  Простагландин F2α — дозозависимые побочные эф-

фекты, связанные с сокращением гладкой мускулату-

ры, уменьшаются с каждой инъекцией; могут наблю-

даться одышка, слюнотечение, рвота и дефекация; 

соблюдайте осторожность при применении у брахи-

цефалов; доза критична [средняя летальная доза в-ва 

(LD50) для динопроста — 5 мг/кг].

  Добавление прогестерона остановит роды — прием 

необходимо прекратить за 2–3 дня до срока родов; 

риск маскулинизации плодов женского пола при при-

менении до 45-го дня беременности.

ВТОРАЯ ЛИНИЯ ТЕРАПИИ

Окситоцин — 1 ЕД/5 кг п/к Q6–24H для изгнания 

из матки; рассматривать только в тех случаях, когда 
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желательна эвакуация из матки исключительно за счет 

ее сокращения.

 ПОСЛЕДУЮЩЕЕ НАБЛЮДЕНИЕ

МОНИТОРИНГ

  Частичный  аборт — необходимо  контролировать жиз-

неспособность оставшихся плодов с помощью УЗИ; 

следите за системным здоровьем самки до конца бе-

ременности.

  Выделения из вульвы — мониторинг ежедневно; 

до уменьшения количества, запаха и воспалительного 

компонента; консистенция (увеличение содержания 

мукоидов прогностически хорошо).

  Простагландин F2α — продолжают применение в тече-

ние 5 дней или до тех пор, пока не прекратится боль-

шая часть выделений (диапазон 3–15 дней).

  B. canis — наблюдение после стерилизации и АБТ; 

ежегодное серологическое тестирование (для выявле-

ния рецидива).

  Гипотиреоз — см. «Гипотиреоз».

ПРОФИЛАКТИКА/ПРЕДОТВРАЩЕНИЕ

  Бруцеллез, другие инфекционные агенты — програм-

мы эпиднадзора для предотвращения распростране-

ния в питомнике.

  Овариогистерэктомия — для неразмножающихся са-

мок.

  Использование модифицированных живых вакцин 

(напр., против чумы, парвовируса), в настоящее время 

недоступных в США.

ВОЗМОЖНЫЕ ОСЛОЖНЕНИЯ

  Пиометра без лечения — септицемия, смерть.

  Бруцеллез — дискоспондилит, эндофтальмит, увеит, 

зооноз.

ВЕРОЯТНОЕ ТЕЧЕНИЕ И ПРОГНОЗ

  Пиометра — вероятен рецидив в последующем цикле 

(~70%), если самка не беременна.

  Кистозная гиперплазия эндометрия — восстановле-

ние фертильности маловероятно; частое осложнение 

пиометры.

  Гормональная дисфункция — управляемая; следует 

учитывать наследственность.

  Бруцеллез — упорное течение инфекции; крайне 

сложно устранить даже при стерилизации.

 ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ

ВОЗРАСТЗАВИСИМЫЕ ФАКТОРЫ

Возрастные самки более склонны к кистозной гипер-

плазии эндометрия.

ЗООНОЗНЫЙ ПОТЕНЦИАЛ

B. canis может передаваться человеку (особенно при 

иммуносупрессии), при контакте с самкой и изгнанны-

ми тканями. Сообщите патологоанатомам, если есть 

подозрение на B. canis.

СМ. ТАКЖЕ

  Бруцеллез.

  Гипотиреоз.

  Бесплодие самок собак.

  Роды преждевременные.

  Пиометра.

РЕКОМЕНДУЕМАЯ ЛИТЕРАТУРА

  Verstegen J, Dhaliwal G, Verstegen-Onclin K. Canine and 

feline pregnancy loss due to viral and non-infectious 

causes: a review. Theriogenology. 2008;70(3):304–319.

АБОРТ, ПРЕРЫВАНИЕ БЕРЕМЕННОСТИ • Jose A. Len

 ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ

КРАТКОЕ ОПИСАНИЕ

Прерывание  нежелательной  беременности. Может 

быть достигнуто с помощью препаратов, которые ме-

няют продвижение эмбриона в яйцеводе, препятствуя 

наступлению беременности, и/или вызывают лютеино-

вую регрессию, прерывающую установленную беремен-

ность. Из-за возможных побочных эффектов (кистозная 

гиперплазия эндометрия, апластическая анемия и угне-

тение функции костного мозга) препараты, нарушающие 

продвижение эмбриона по яйцеводу (эстрогены), обыч-

но не используются и не рекомендуются.

ПАТОГЕНЕЗ

После оплодотворения эмбрион продвигается по яй-

цеводу, прежде чем в определенное время попасть 

в матку. Нарушение продвижения эмбрионов по яйце-

воду приводит к дегенерации эмбрионов и дефектам 

имплантации. У собак и кошек сохранение беременно-

сти зависит от выработки прогестерона желтым телом. 

У собак и кошек также сохранение желтых тел во второй 

половине беременности поддерживается пролактином. 

ЛС, вызывающие лютеиновую регрессию, противодей-

ствующие пролактину и/или конкурирующие с рецепто-

рами прогестерона, прерывают беременность.

ПОРАЖАЕМЫЕ СИСТЕМЫ ОРГАНИЗМА

  ССС.

 ЖКТ.

  НС (связано с ЛП, используемыми в терапии).

  Репродуктивная.

  Дыхательная.

ГЕНЕТИЧЕСКИЕ ФАКТОРЫ

Нет данных.

ЗАБОЛЕВАЕМОСТЬ/РАСПРОСТРАНЕННОСТЬ

Нет данных.

ГЕОГРАФИЧЕСКОЕ РАСПРОСТРАНЕНИЕ

Нет данных.

ПРЕДРАСПОЛОЖЕННОСТЬ

ВИДЫ

Собаки и кошки.

ПОРОДЫ

Нет данных.

СРЕДНИЙ ВОЗРАСТ И ДИАПАЗОН

Постпубертатная собака или кошка.

ПРЕВАЛИРУЮЩИЙ ПОЛ

Женский.

КЛИНИЧЕСКАЯ КАРТИНА

  Зависит  от  стадии беременности:

 • нет;

 • выделения из влагалища;

 • изгнание плода.

ПРИЧИНЫ

  Нарушение  прохождения  по яйцеводу.

  Лютеиновая регрессия.

  Антагонизм к рецепторам прогестерона.

ФАКТОРЫ РИСКА

Нет данных.

 ДИАГНОСТИКА
  Сначала  подтверждение  беременности, при неправиль-

ном спаривании ~60% самок не беременеют:

 • пальпация БП — собаки: через 31–33 дня после 

«всплеска» (резкого подъема уровня) ЛГ; кошки: че-

рез 21–25 дней после спаривания;

 • трансабдоминальное УЗИ — собаки: >25 дней после 

«всплеска» ЛГ; кошки: >16 дней после спаривания;

 • рентгенограммы БП — собаки: >45 дней после 

«всплеска» ЛГ; кошки: >38 дней после спаривания;

 • концентрация релаксина в сыворотке у собаки 

(>28 дней после «всплеска» ЛГ; Witness® Relaxin, 

Synbiotics/Zoetis).

ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНАЯ ДИАГНОСТИКА

  Гидрометра.

 Мукометра.

  Гематометра.

  Пиометра.

  Ложная беременность.

ОБЩИЙ АНАЛИЗ КРОВИ/БИОХИМИЧЕСКИЙ АНАЛИЗ 

КРОВИ/ОБЩИЙ АНАЛИЗ МОЧИ

  В пределах нормы в первой половине беременности 

у здоровых самок.

  Снижение Ht во второй половине беременности у со-

бак и кошек является нормальным явлением.

  Рекомендуются в качестве скрининговых тестов перед 

лечением у самок с подозрением на имеющееся основ-

ное заболевание.

ДРУГИЕ ВИДЫ ЛАБОРАТОРНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ

  Вагинальная цитология определяет стадию эстрально-

го цикла и наличие сперматозоидов (отсутствие не ис-

ключает предыдущего спаривания).

  Концентрация прогестерона в сыворотке определяет, 

находится ли самка в диэструсе, и контролирует люте-

иновую регрессию во время терапии.

ЛУЧЕВАЯ ДИАГНОСТИКА

  Трансабдоминальное УЗИ (метод выбора) — диагно-

стика беременности и контроль опорожнения матки 

во время терапии.

  Рентгенограммы БП.

ДИАГНОСТИЧЕСКИЕ ПРОЦЕДУРЫ

Нет данных.

ПАТОМОРФОЛОГИЯ

Нет данных.

 ЛЕЧЕНИЕ

НАДЛЕЖАЩАЯ МЕДИЦИНСКАЯ ПОМОЩЬ

 Физикальное  обследование  перед началом лечения.

  Через 30–60 мин после лечения наблюдайте за побоч-

ными эффектами (рвота, дефекация, гиперсаливация, 

гиперпноэ, мочеиспускание, тахикардия).

  Статус беременности на ранних стадиях диэструса не-

известен; подтверждение беременности с помощью 

УЗИ возможно только через ~4 нед после спаривания.

  Лечение на 6–10-й день диэструса может иметь мень-

шую эффективность по сравнению с воздействием 

в середине беременности, но бывает менее неприят-

ным для владельцев (выделений меньше и распозна-

ваемые плоды не выделяются).

  Комбинированная терапия повышает эффективность 

препаратов, принимаемых отдельно.

УХОД

Нет данных.

АКТИВНОСТЬ

Обычная.

ДИЕТА

Избегайте кормления перед каждой процедурой 

и в течение 1–2 ч после лечения (уменьшаются тош-

нота и рвота).

РЕКОМЕНДАЦИИ ХОЗЯИНУ

  Обсудите репродуктивное будущее самки с владель-

цем. Если пометы нежелательны, то лучшим вариан-

том является овариогистерэктомия.
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  Обсудите с владельцем возможные побочные эффек-

ты различных вариантов лечения; необходимо достичь 

взаимного согласия по плану лечения.

ХИРУРГИЧЕСКИЕ ВМЕШАТЕЛЬСТВА

Овариогистерэктомия рекомендуется для пациентов, 

не имеющих репродуктивной ценности, или когда вла-

дельцы не желают пометов в будущем.

 МЕДИКАМЕНТОЗНАЯ ТЕРАПИЯ

ПЕРВАЯ ЛИНИЯ ТЕРАПИИ

  Перед началом любого из предложенных ниже про-

токолов лечения рекомендуется подтверждение бере-

менности. Продолжительность предлагаемого лече-

ния может варьировать; лечение следует продолжать 

до завершения аборта.

  Простагландин F2α вызывает лютеиновую регрессию 

с последующим снижением концентрации прогестеро-

на, расслаблением шейки матки и сокращением мат-

ки. Более высокие дозы необходимы при применении 

до 28-го дня беременности:

 • протокол низкой дозы для собак — 10 мкг/кг п/к Q6H 

в течение 7–10 дней или до прерывания беременно-

сти;

 • протокол стандартной дозы для собак — 100 мкг/кг 

п/к Q8H в течение 2 дней, затем 200 мкг/кг п/к Q8H 

до прерывания беременности;

 • протокол низкой дозы для кошек — 25 мкг/кг п/к Q6H 

в течение 1–2 дней, затем 50 мкг/кг п/к Q6H в тече-

ние 3–4 дней (кошки более устойчивы к лютеолити-

ческим эффектам простагландина F2α, чем собаки; 

часто требуются более высокие дозы в течение более 

длительного периода времени);

 • стандартный протокол для кошек — 0,5–1 мг/кг п/к 

Q12H через день (>40-го дня) или 2 мг на кошку п/к 

Q24H в течение 5 дней (>33-го дня).

  Клопростенол (аналог простагландина ):

 • собаки — 2,5 мкг/кг п/к Q8–12H каждые 48 ч 

до прерывания беременности (~6 дней после начала 

лечения).

  Дексаметазон — механизм действия неизвестен:

 • собаки — 0,2 мг/кг внутрь Q8–12H в течение 5 дней, 

затем доза постепенно снижается с 0,16 до 0,02 мг/кг 

в течение последних 5 дней; нередко лечение неэф-

фективно.

  Каберголин (антагонист пролактина) вызывает лютеи-

новую регрессию:

 • собаки — 1,65 мкг/кг п/к Q24H в течение 5 дней 

или 5 мкг/кг внутрь Q24H в течение 5 дней (>40-го 

дня);

 • кошки — 1,65 мкг/кг п/к в течение 5 дней (>30-го дня) 

или 5 мкг/кг внутрь Q24H в течение 5 дней (>35-го 

дня).

  Бромокриптин (антагонист пролактина) вызывает лю-

теиновую регрессию:

 • собаки — 50–100 мкг/кг в/м, внутрь Q12H в течение 

4–7 дней >35-го дня (эффективность 50%); основной 

побочный эффект — рвота; нужно уменьшить дозу 

и давать во время еды.

  [Клопростенол + каберголин]:

 • собаки — дозировка: каберголин 5 мкг/кг внутрь 

Q24H в течение 10 дней, клопростенол 2,5 мкг/кг 

п/к в начале лечения или 1 мкг/кг п/к в начале 

и на 5-й день лечения; лечение должно быть начато 

через 28 дне й после «всплеска» ЛГ;

 • кошки — каберголин 5 мкг/кг внутрь Q24H, клопро-

стенол 5 мкг/кг п/к Q48H (>30 дней после спаривания) 

до завершения аборта (~9 дней).

  [Клопростенол + бромокриптин]:

 • собаки — бромокриптин 30 мкг/кг внутрь Q8H в тече-

ние 10 дней, клопростенол 2,5 мкг/кг п/к или 1 мкг/кг 

п/к в начале и на 5-й день лечения; лечение должно 

быть начато через 28 дней после «всплеска» ЛГ.

ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ

  Простагландин F2α и аналоги — животные с респира-

торными заболеваниями (бронхоспазм); внутривенно 

не вводить. С осторожностью применять у брахице-

фальных пород.

  Каберголин и бромокриптин — избегать назначения 

животным с гиперчувствительностью к алкалоидам 

спорыньи; с осторожностью применять у пациентов 

с нарушением функции печени.

  Эстрогены могут вызывать кистозную гиперплазию эн-

дометрия, пиометру и угнетение костного мозга, при-

водящее к панцитопении.

МЕРЫ ПРЕДОСТОРОЖНОСТИ

  Простагландин F2α и аналоги — побочные эффекты за-

висят от дозы и включают рвоту, дефекацию, одышку, 

тахикардию, слюнотечение, беспокойство и тревогу; 

побочные эффекты стихают в течение 60 мин; необхо-

димо соблюдать особую осторожность у собак и кошек 

с уже существующими сердечно-легочными, печеноч-

ными и почечными заболеваниями.

  Дексаметазон — сообщалось о побочных эффектах 

в виде полидипсии, полиурии и полифагии; длитель-

ное применение может привести к появлению призна-

ков гиперадренокортицизма.

  Каберголин и бромокриптин — с осторожностью на-

значать пациентам с нарушением функции печени; по-

бочные эффекты могут включать рвоту и анорексию; 

длительное использование (>2 нед) может вызвать 

изменение цвета шерсти.

ВОЗМОЖНЫЕ ВЗАИМОДЕЙСТВИЯ

  Простагландин F2α и аналоги — эффект может быть 

снижен при одновременном назначении прогестинов; 

использование может усилить действие окситоцина.

  Каберголин и бромокриптин — эффекты каберголина 

могут быть снижены при одновременном лечении ан-

тагонистами дофамина (D2); избегать одновременного 

использования ЛС, вызывающих гипотензию.

ВТОРАЯ ЛИНИЯ ТЕРАПИИ

  Следующие ЛС рекомендуются для собак, но они 

не всегда доступны в США.

 • Аглепристон (антагонист прогестиновых и глюко-

кортикоидных рецепторов) — 10 мг/кг п/к Q24H 

в течение 2 дней >14 дней после «всплеска» ЛГ; вы-

сокоэффективен в предотвращении беременности 

(эффективность лечения >95%); УЗИ БП через 28–

30 дней необходимо для контроля успеха лечения; 

если беременность все еще присутствует, повторите 

протокол введения. Сообщалось о незначительных 

реакциях в месте инъекции; могут наблюдаться не-

обильные выделения из влагалища; небольшой риск 

(3,4%) развития пиометры выявлен при проведении 

исследований.

 • [Аглепристон + клопростенол] — аглепристон 10 мг/кг 

п/к, клопростенол 1 мкг/кг п/к Q24H в течение 2 дней 

при беременности >25 дней; беременность прерыва-

лась в течение 6 дней. Побочные эффекты после ле-

чения включают рвоту и диарею; могут наблюдаться 

выделения из влагалища.

 • [Аглепристон + мизопростол] — аглепристон 10 мг/кг 

п/к Q24H в течение 2 дней, мизопростол интраваги-

нальное введение 200–400 мкг в зависимости от МТ 

ежедневно до завершения аборта; аборт заверша-

ется в течение 7 дней. Рвоты, диареи, полидипсии, 

анорексии при использовании этой схемы не на-

блюдалось.

 ПОСЛЕДУЮЩЕЕ НАБЛЮДЕНИЕ

МОНИТОРИНГ

У  животных , получавших лютеолитические пре-

параты (простагландин и антагонисты пролактина), 

необходимо проводить анализ уровня прогестерона 

и трансабдоминальное УЗИ для наблюдения за сни-

жением концентрации прогестерона в сыворотке 

и полной эвакуацией содержимого из матки. У па-

циенток, получающих лечение препаратами — анта-

гонистами рецепторов прогестерона, рекомендуется 

трансабдоминальное УЗИ для контроля полного опо-

рожнения матки.

ПРОФИЛАКТИКА/ПРЕДОТВРАЩЕНИЕ

  Овариогистерэктомия для собак и кошек, не предна-

значенных для разведения.

  Подавление эструса или изоляция собак и кошек, пред-

назначенных для разведения, в более позднюю фазу 

цикла, чтобы избежать неправильного спаривания.

ВОЗМОЖНЫЕ ОСЛОЖНЕНИЯ

Прерывание беременности не всегда может быть до-

стигнуто после применения одного протокола лечения, 

и может потребоваться продолжение или изменение 

протокола лечения.

ВЕРОЯТНОЕ ТЕЧЕНИЕ И ПРОГНОЗ

 Межэстральный период у собак, получавших лечение 

простагландином и ингибиторами пролактина, может 

быть сокращен (~1 мес). Кошки могут возобновить 

эстральное поведение через 7–10 дней после преры-

вания беременности.

  Последующая течка не влияет на фертильность.

 ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ

СОПУТСТВУЮЩИЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ И СОСТОЯНИЯ

Нет данных.

ВОЗРАСТЗАВИСИМЫЕ ФАКТОРЫ

Нет данных.

ЗООНОЗНЫЙ ПОТЕНЦИАЛ

Нет данных.

БЕРЕМЕННОСТЬ/ФЕРТИЛЬНОСТЬ/РАЗМНОЖЕНИЕ

Нет данных.

СИНОНИМЫ
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АБСЦЕСС • Selena Lane

 ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ

ОПРЕДЕЛЕНИЕ

 Абсцесс — это очаговое скопление гнойного экссу-

дата в ограниченном тканевом пространстве или в по-

лости.

ПАТОГЕНЕЗ

  Бактериальные микроорганизмы могут попадать в тка-

ни при проникающей травме, в результате миграции 

загрязненного объекта (напр., ости растения), распро-

страняться из другого очага инфекции (гематогенных 

или соседних инфицированных тканей).

  Чаще всего бактерии попадают под кожу через коло-

тые или укушенные раны.

  Когда бактерии или инородные тела сохраняются 

в тканях, накапливается гнойный экссудат.

  Если экссудат быстро не рассасывается или не дре-

нируется, формируется фиброзная капсула, которая 
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«отгораживает» инфекцию; капсула абсцесса может 

в конечном итоге разорваться.

  При формировании фиброзной капсулы для зажив-

ления полость должна заполниться грануляционной 

тканью, возбудитель из которой может быть удален 

не полностью; это может привести к хроническому 

или периодическому выделению экссудата из дренаж-

ного пути.

  Стерильные абсцессы могут возникать при воз-

действии раздражителей (инъекционные ЛП, яды) 

или на фоне воспалительных процессов (панкреатит 

иммуноопосредованный, ухудшение кровоснабжения), 

которые приводят к локальному скоплению гнойного 

экссудата.

ПОРАЖАЕМЫЕ СИСТЕМЫ ОРГАНИЗМА

  Кожные покровы/железы экзокринной секреции — 

чрескожные абсцессы (у кошек чаще, чем у собак); 

абсцессы параанальных желез (у собак чаще, чем 

у кошек).

  Репродуктивная — предстательная железа (у собак 

чаще, чем у кошек); МЖ.

  Орган зрения — периорбитальные ткани.

  Гепатобилиарная — паренхима печени.

 ЖКТ — ПЖЖ (у собак чаще, чем у кошек).

  Дыхательная — паренхима легких.

ГЕНЕТИЧЕСКИЕ ФАКТОРЫ

Нет данных.

ЗАБОЛЕВАЕМОСТЬ/РАСПРОСТРАНЕННОСТЬ

Нет данных.

ГЕОГРАФИЧЕСКОЕ РАСПРОСТРАНЕНИЕ

Нет данных.

ПРЕДРАСПОЛОЖЕННОСТЬ

ВИДЫ

Кошки и собаки.

ПОРОДЫ

Нет данных.

СРЕДНИЙ ВОЗРАСТ И ДИАПАЗОН

Нет данных.

ПРЕВАЛИРУЮЩИЙ ПОЛ

МЖ (самки); предстательная железа (самцы).

КЛИНИЧЕСКАЯ КАРТИНА

ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ

  Определяется системой органов и/или пораженной 

тканью.

  Характеризуется симптомами воспаления (боль, отек, 

покраснение, жар и потеря функций), разрушения тка-

ней и/или дисфункции системы органов, вызванными 

накоплением экссудата.

АНАМНЕЗ

  Часто неспецифические симптомы (напр., вялость, 

анорексия).

  Наличие в анамнезе травмы или предшествующей ин-

фекции.

  Быстро появляющаяся болезненная припухлость с вы-

делениями или без них, если видна область поражения.

ФИЗИКАЛЬНОЕ ОБСЛЕДОВАНИЕ

  Определяется пораженной системой органов или тка-

ней.

  Классические признаки воспаления (жар, боль, отек 

и потеря функции), связанные с определенным анато-

мическим расположением абсцесса.

  При вскрытии абсцесса на внешней поверхности могут 

быть видны воспаленные ткани и выделения из свище-

вого хода.

  Болезненные образования различного размера, 

от флюктуирующей до твердой консистенции, приле-

гающие к окружающим тканям.

  Часто наблюдается лихорадка, но она может отсут-

ствовать, если абсцесс вскрылся.

  Сепсис или инфицирование полостей тела (напр., пио-

торакс) могут возникнуть при разрыве абсцесса.

ПРИЧИНЫ

  Посторонние предметы.

  Гноеродные бактерии — Staphylococcus spp., 

Escherichia coli, β-hemolytic Streptococcus spp., 

Pseudomonas, Mycoplasma и микоплазмоподоб-

ные организмы (L-формы), Pasteurella multocida, 

Corynebacterium, Actinomyces spp., Nocardia, Bartonella.

  Облигатные анаэробы — Bacteroides spp., 

Clostridium spp., Peptostreptococcus, Fusobacterium.

  Неинфекционные — панкреатит, реакция на шовный 

материал, вакцинацию, введение инъекционных ЛП, 

укусы насекомых, отравление змеиным ядом, имму-

ноопосредованный панникулит, дерматит, неоплазия 

(особенно при прекращении кровоснабжения образо-

вания).

ФАКТОРЫ РИСКА

  Параанальные железы — ущемление, анальный сак-

кулит.

  ГМ — внутренний отит, синусит, инфекция полости 

рта.

  Печень — омфалофлебит, сепсис.

  Легкие — аспирация или миграция инородного тела, 

бактериальная пневмония.

 МЖ — мастит.

  Периорбитальная область — заболевания зубов, же-

вание древесины или других растительных материа-

лов.

  Чрескожный путь — агрессивная игра/драка, травмы 

или хирургические вмешательства.

  Предстательная железа — бактериальный простатит.

  Иммуносупрессия — инфицирование вирусом лей-

кемии кошек или вирусом иммунодефицита кошек, 

иммуносупрессивная ХТ, приобретенные или наслед-

ственные нарушения иммунной системы, лежащие 

в основе предрасполагающих заболеваний (напр., СД, 

ХПН, гиперадренокортицизм).

 ДИАГНОСТИКА

ДИФФЕРЕНЦИАЛЬНАЯ ДИАГНОСТИКА

ОБЪЕМНЫЕ ОБРАЗОВАНИЯ

  Киста — непостоянная болезненность, растет медлен-

но, нет явных признаков воспаления.

 Фиброзная рубцовая ткань — плотная, безболезнен-

ная.

  Гранулема — менее болезненная, растет медленнее, 

более твердая, без флюктуирующего центра.

  Гематома/серома — неинкапсулированная, болез-

ненность непостоянная, быстро растет до опреде-

ленного размера, далее рост замедляется; вначале 

флюктуирует, но со временем может стать более 

плотной.

  Неоплазия — растет непостоянно, боль непостоянная.

ДРЕНАЖНЫЕ ХОДЫ

  Грибковая инфекция — бластомикоз, кокцидиоидоми-

коз, криптококкоз, гистоплазмоз, споротрихоз.

 Микобактериальные инфекции.

 Мицетома — ботриомикоз, актиномикотическая мице-

тома, эумикотическая мицетома.

  Неоплазия.

 Феогифомикоз.

ОБЩИЙ АНАЛИЗ КРОВИ/БИОХИМИЧЕСКИЙ АНАЛИЗ 

КРОВИ/ОБЩИЙ АНАЛИЗ МОЧИ

  ОАК в норме, нейтрофилез со сдвигом влево или без 

него, нейтропения и дегенеративный сдвиг влево (тя-

желое течение инфекции).

  Биохимический анализ крови зависит от тяжести тече-

ния и пораженной системы. Признаки холестаза, если 

абсцесс ПЖЖ вызывает обструкцию, гипергликемия 

при СД и т.д.

  Анализ мочи — пиурия (абсцесс предстательной же-

лезы).

ДРУГИЕ ВИДЫ ЛАБОРАТОРНЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ

  Тестирование на вирус лейкемии кошек, вирус имму-

нодефицита кошек — рецидивирующие или медленно 

заживающие абсцессы (кошки).

  Исследование СМЖ — повышение количества клеток 

и наличие белка при абсцессе ГМ.

  Оценка функции надпочечников — при гиперадрено-

кортицизме.

ЛУЧЕВАЯ ДИАГНОСТИКА

  Рентгенография — высокая плотность мягких тканей 

в пораженной области, может быть обнаружен ино-

родный материал.

  УЗИ выявляет, заполнено ли образование жидкостью, 

может обнаружить инородное тело; повышение эхо-

генности жидкости предполагает гнойный характер 

экссудата.

  ЭКГ — абсцесс перикарда, эндокардит.

  КТ или МРТ — абсцесс легкого или ГМ.

ДИАГНОСТИЧЕСКИЕ ПРОЦЕДУРЫ

ТОНКОИГОЛЬНАЯ АСПИРАЦИЯ

  Красная, белая, желтая или зеленоватая жидкость.

  Содержание белка >2,5–3,0 г/дл.

  Количество ядросодержащих клеток — 3000–10 000 

(или больше) клеток/мкл; преимущественно дегене-

ративные нейтрофилы, меньше макрофагов, лимфо-

цитов.

  Бактерии — внутриклеточные и внеклеточные:

 • окрашивание по Граму с целью классификации ми-

кроорганизма для эмпирической терапии;

 • если возбудителя трудно идентифицировать с по-

мощью окрашивания по Романовскому, следует ис-

пользовать окрашивание на кислотоустойчивые бак-

терии для обнаружения микобактерий или нокардий 

и периодической кислотой Шиффа для обнаружения 

грибов.

БИОПСИЯ

  Образец должен содержать как нормальную, так и из-

мененную ткань.

 Мазки-отпечатки.

  Ткань для гистопатологического исследования и по-

сева.

  Необходимо подтвердить узелковый панникулит.

ПОСЕВ НА КУЛЬТУРУ И ОПРЕДЕЛЕНИЕ ЧУВСТВИТЕЛЬНОСТИ

  Пораженные ткани и/или экссудат — аэробные и анаэ-

робные бактерии и грибы.

  Кровь и/или моча при системном заболевании.

ПАТОМОРФОЛОГИЯ

 Массивное образование, содержащее экссудат, сопро-

вождающееся воспалением.

 Может быть обнаружен возбудитель.

 ЛЕЧЕНИЕ

НАДЛЕЖАЩАЯ МЕДИЦИНСКАЯ ПОМОЩЬ

  Установите и поддерживайте достаточный дренаж.

  Хирургическое удаление очага инфекции или, при не-

обходимости, инородного предмета.

  Начать соответствующую противомикробную терапию.

  Амбулаторно — при незначительных абсцессах, лока-

лизованной инфекции, узелковом панникулите.

  Стационарно — сепсис или системное воспаление, 

обширные хирургические вмешательства, терапия, 

требующая госпитализации.

УХОД

  Зависит от локализации абсцесса.

  При необходимости прикладывайте горячие компрес-

сы к воспаленному участку.

  При необходимости используйте защитную повязку, 

«елизаветинский воротник».

  Скопившийся экссудат — хирургическое дренирова-

ние, удаление некротизированных тканей.

  Сепсис, перитонит, пиоторакс — внутривенная инфу-

зия, АБТ, интенсивная терапия.

ФИЗИЧЕСКАЯ АКТИВНОСТЬ

Ограничивайте до тех пор, пока абсцесс не разрешит-

ся и не произойдет адекватное заживление.

ДИЕТА

Нет данных.

РЕКОМЕНДАЦИИ ХОЗЯИНУ

  Устранять или предотвращать факторы риска.

  Поддерживать адекватный дренаж и продолжать АБТ 

в течение необходимого времени.

ХИРУРГИЧЕСКИЕ ВМЕШАТЕЛЬСТВА

  Соответствующие санация и дренирование — возмож-

но, потребуется оставить рану открытой с доступом 

во внешнюю среду или установить дренаж.

 • Дренажи Пенроуза должны выходить вентрально для 

стимуляции оттока; также возможны перевязки при 

условии регулярной их смены.

 • Если вентральный дренаж отсутствует, то исполь-

зуйте активные дренажи (напр., дренаж Джексона–

Пратта).

  Раннее дренирование необходимо для предотвраще-

ния дальнейшего повреждения тканей и формирова-

ния стенки абсцесса.

  Удалите инородные предметы, некротическую ткань, 

очаг инфекции.
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  Осложнения, которые следует обсудить, включают 

прогрессирующее повреждение тканей, некроз, рас-

хождение краев раны, длительное время заживления 

в зонах с высокой подвижностью (подмышечная, па-

ховая).

 МЕДИКАМЕНТОЗНАЯ ТЕРАПИЯ

ПЕРВАЯ ЛИНИЯ ТЕРАПИИ

  Антимикробные ЛП, которые эффективны против ин-

фекционного агента и проникают в очаг инфекции.

  ЛП широкого спектра действия — бактерицидные, 

обладающие как аэробной, так и анаэробной актив-

ностью, до получения результатов посева и анализа 

на чувствительность; окрашивание экссудата по Граму 

может помочь в выборе терапии.

 • Собаки и кошки — амоксициллин 22 мг/кг внутрь 

Q12H; [амоксициллин + клавулановая кислота] 22 мг/кг 

внутрь Q12H; клиндамицин 5–10 мг/кг внутрь Q12H; 

[триметоприм + сульфадиазин] 15 мг/кг внутрь Q12H.

 • Только для кошек — прадофлоксацин 7,5 мг/кг 

внутрь Q24H в течение 7 дней.

 • Кошки с микоплазмозом и L-формами инфекции — 

доксициклин 5 мг/кг внутрь Q12H.

  Активная АБТ в/в — сепсис, перитонит, пиоторакс.

  Антимикробные ЛП не требуются при подтвержденных 

стерильных абсцессах.

ПРОТИВОПОКАЗАНИЯ/ВОЗМОЖНЫЕ 

ВЗАИМОДЕЙСТВИЯ

Нет данных.

МЕРЫ ПРЕДОСТОРОЖНОСТИ

Нет данных.

ВТОРАЯ ЛИНИЯ ТЕРАПИИ

Стерильный узелковый панникулит — ГКС.

 ПОСЛЕДУЮЩЕЕ НАБЛЮДЕНИЕ

МОНИТОРИНГ

Следите за прогрессирующим уменьшением выделе-

ний из дренажа, разрешением воспаления и улучшени-

ем клинических симптомов.

ПРОФИЛАКТИКА/ПРЕДОТВРАЩЕНИЕ

  Чрескожные абсцессы — следите, чтобы питомец 

не ввязывался в драки; рассмотрите возможность 

кастрации, чтобы снизить вероятность побегов 

или агрессивного поведения.

  Абсцессы параанальных желез — избегайте ущемле-

ния; рассмотрите возможность анальной сакулэкто-

мии в случаях рецидивов.

  Абсцессы предстательной железы — рассмотрите воз-

можность кастрации.

 Мастит — предотвращение лактации (стерилизация).

  Периорбитальные абсцессы — не позволяйте жевать 

посторонние предметы.

ВОЗМОЖНЫЕ ОСЛОЖНЕНИЯ

  Сепсис.

  Перитонит/плеврит при разрыве внутрибрюшного 

или внутригрудного абсцесса.

  Нарушение функции органа.

  Задержка эвакуации может привести к формированию 

хронических дренирующих свищевых ходов.

ВЕРОЯТНОЕ ТЕЧЕНИЕ И ПРОГНОЗ

Зависят от причины, пораженной системы организма 

и степени разрушения тканей.

 ДОПОЛНИТЕЛЬНАЯ ИНФОРМАЦИЯ

СОПУТСТВУЮЩИЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ И СОСТОЯНИЯ

  Инфекции, вызванные вирусом лейкемии кошек 

или вирусом иммунодефицита кошек.

  Иммуносупрессия.

ВОЗРАСТЗАВИСИМЫЕ ФАКТОРЫ

Нет данных.

ЗООНОЗНЫЙ ПОТЕНЦИАЛ

 Микобактерии и системные грибковые инфекции об-

ладают некоторым зоонозным потенциалом.

  Если простатит развивается на фоне инфицирования 

Brucella canis.

БЕРЕМЕННОСТЬ/ФЕРТИЛЬНОСТЬ/РАЗМНОЖЕНИЕ

Нет данных.

СМ. ТАКЖЕ

  Актиномикоз и нокардиоз.

  Анаэробные инфекции.

  Колибактериоз.

 Микоплазмоз.

  Нокардиоз/актиномикоз кожи.

  Сепсис и бактериемия.

РЕКОМЕНДУЕМАЯ ЛИТЕРАТУРА

  Green CE, Goldstein EJC. Bite wound infections. In: Greene 

CE, ed. Infectious Diseases of the Dog and Cat, 4th ed. St. 

Louis, MO: Elsevier Saunders, 2012, pp. 528–542.

  Singh A, Scott Weese J. Wound infections and antimicro-

bial use. In: Johnston SA, Tobias KM, eds. Veterinary Sur-

gery Small Animal, 2nd ed. St. Louis, MO: Elsevier, 2018, 

pp. 148–155.

АБСЦЕСС КОРНЯ ЗУБА (АПИКАЛЬНЫЙ АБСЦЕСС) • Heidi B. Lobprise, Jessica Johnson

 ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ

КРАТКОЕ ОПИСАНИЕ

  Абсцесс  — это  локализованное скопление гноя в по-

лости, образовавшейся в результате распада тканей.

  Абсцесс распространяется по пути наименьшего со-

противления от верхушки зуба, что приводит к остео-

миелиту:

 • если инфекция проникает через кортикальную пла-

стину кости, в которой находится зуб, это может при-

вести к воспалению подкожной клетчатки, которое 

дренируется через кожу с образованием кожного 

свища;

 • дренирование также может произойти через альвео-

лярную слизистую оболочку, выше слизисто-десне-

вой границы (абсцесс десны).

 Может быть вовлечен любой зуб; наиболее часто по-

ражаются четвертые премоляры верхней челюсти, за-

тем — клыки и первые моляры нижней челюсти.

  Заболевание периодонта может распространяться 

вдоль корня к его верхушке, что приводит к инфици-

рованию пульпы и эндодонтическому вовлечению (эн-

додонто-периодонтальное поражение).

  Системное распространение бактерий (бактериемия 

и пиемия) и сохранение воспаления может повлиять 

на другие системы органов.

  Абсцесс корня зуба может иметь острую или хрониче-

скую фазу:

 • «абсцесс феникса» — внезапное обострение хрони-

ческого периапикального абсцесса.

 Может развиться в отсутствие бактерий (стерильный 

абсцесс).

ПРЕДРАСПОЛОЖЕННОСТЬ

  У собак (преимущественно) и у кошек.

  В любом возрасте: могут поражаться как временные, 

так и постоянные зубы.

  Обычно возникает у активных животных, которые мно-

го кусают или жуют.

КЛИНИЧЕСКАЯ КАРТИНА

  Зуб  визуально разрушен с обнажением пульпы 

или вблизи нее — в 90% случаев.

  Зуб может быть изменен в цвете.

  Зуб не реагирует на перкуссию, холодные или горя-

чие жидкости и пищу. Примечание: при остром пере-

ломе зуба с обнажением пульпы зуб будет чувстви-

тельным.

  Отек морды — обычно локализованный, но иногда 

может распространяться, приводя к воспалению под-

кожной клетчатки.

  Кожный свищ (дренажный тракт), из которого выделя-

ется гной, — гнойный апикальный периодонтит:

 • частым проявлением является подглазничный аб-

сцесс при поражении 4 премоляра верхней челюсти.

  При осмотре полости рта, особенно верхней челюсти, 

может быть обнаружен красноватый припухлый очаг 

(абсцесс десны) в области предполагаемого располо-

жения верхушки корня. Часто он расположен у грани-

цы прикрепленной десны и альвеолярной слизистой 

(слизисто-десневая линия) или выше ее.

  Внешняя болезненность может быть незначительной, 

однако при отсутствии дренирования более выражен-

ной.

  Зуб может быть клинически бессимптомным, однако 

при этом могут присутствовать воспаление и бактери-

емия.

  Зуб может быть бессимптомным в течение длительно-

го времени, однако в конечном итоге будет поражен — 

субклинически или даже спустя годы.

  При отсутствии сломанного зуба с обнаженной пуль-

пой может обнаруживаться глубокий пародонтальный 

карман, доходящий до верхушки одного или несколь-

ких корней, что приведет к образованию аналогичного 

абсцесса.

 Может проявляться в виде перелома челюсти, особен-

но если абсцесс поражает нижние клыки или нижний 

первый моляр. Незначительная травма может привести 

к патологическому перелому нижней челюсти.

  Зуб может быть подвижным и болезненным при паль-

пации.

 Может отмечаться наружный лимфаденит.

 Животное будет отказываться жевать, особенно на по-

раженной стороне (могут скапливаться налет и зубной 

камень), или будет кусать, но быстро ослаблять хватку, 

вместо того чтобы удерживать ее.

  Некоторые животные отказываются от еды, хотя пода-

вляющее большинство этого не делает.

  Синусит — наиболее часто поражается верхнечелюст-

ная пазуха.

 Может нарушаться способность чувствовать запахи 

(обонятельная способность), особенно у служебных 

собак, ищущих наркотики, взрывчатку или пищевые 

продукты.

ПРИЧИНЫ И ФАКТОРЫ РИСКА

  Любая  травма пульпы — прямое повреждение при 

переломе коронки, жевание твердых предметов (хищ-

ные зубы), защита (боевые клыки), травма при нару-

шении окклюзии, перетягивание каната, фиксация 

кости пластиной, сопровождающаяся повреждением 

корней.

  Прогрессирующее заболевание пародонта — глубокий 

пародонтальный карман может достигать верхушки 

корня, где бактерии могут проникнуть в систему пуль-

пы, особенно в области небного корня у маленьких 

собак.

  Бактерии — пульпу могут поражать бактерии из ка-

риозного очага, проникающие по обнаженным ден-

тиновым канальцам или в систему корневых кана-

лов.

  Термическое воздействие, приводящее к некрозу 

пульпы, — ожог электрическим током, ятрогенное 

поражение, вызванное использованием электрокоа-

гуляции во время десневой хирургии, чрезмерная по-

лировка при проведении чистки или использование 

боров.
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