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Заболевания нижних мочевыводящих путей – до-
вольно распространенное сегодня заболевание у 
собак и кошек. По статистике они диагностируются 
примерно у 3 % собак и 8 % кошек. Мочекаменная 
болезнь - это патология, возникающая когда моча 
особенно пересыщена такими солями, как оксалат 
кальция и струвит (аммоний-магний-фосфат). Более 
80 % уролитов как у собак, так и у кошек состоят из 
фосфата магния-аммония (струвита) или оксалата 
кальция. Эти камни значительно различаются по 
размеру и могут оставаться в положении, в котором 
они сформированы, или мигрировать вниз по моче-
выводящим путям, вызывая очень болезненные 
ощущения. Исследования последних лет показыва-
ют, что важным фактором, участвующим в образо-
вании уролитов, является наличие специфических 
нано-бактерий, образующих особую кальций-
фосфатную оболочку. Другим фактором, который 
приводит к мочекаменной болезни является образо-
вание бляшек Рэндалла, причиной которых является 
осаждение кристаллов оксалата кальция на базаль-
ную мембрану петель Генле нефронов. У кошек 
мочекаменная болезнь считается одним из проявле-
ний совокупности ряда патологий мочеполовой си-
стемы, связанных с действием ряда факторов. Уста-
новлена генетическая (породная) предрасположен-

 
Lower urinary tract diseases are a pre-free disease 
today in dogs and cats. According to statistics, 
they are diagnosed in about 3% of dogs and 8% of 
cats. Urea disease is a pathology that occurs when 
urine is especially supersaturated with salts such 
as calcium oxalate and struvite (ammonium-
magnesium-phosphate). More than 80% of uro-
liths in both dogs and cats consist of magnesium-
ammonium phosphate (struvite) or calcium oxa-
late. These stones vary considerably in size and 
can remain in the position in which they are 
formed, or migrate down the urine-discharge 
pathways, causing very painful sensations. Stud-
ies of recent years show that an important factor 
involved in the formation of uroliths is the pres-
ence of specific nano-bacteria that form a special 
calcium-phosphate shell. Another factor that leads 
to urolithiasis is the formation of Randall plaques, 
the cause of which is the precipitation of calcium 
oxalate crystals on the basal membrane of the 
Genle loops of nephrons. In cats, urolithiasis is 
considered one of the manifestations of a number 
of pathologies of the genitourinary system associ-
ated with a number of factors. A genetic (breed) 
predisposition to certain types of urolithiasis in 
dogs has been established. In addition, they are 
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ность к определенным типам уролитиаза у собак. 
Кроме того, они более восприимчивы к мочекамен-
ной болезни, вызванной инфекциями, чем кошки. У 
обоих видов идентификация минерального состава 
уролитов важна, потому что диетическое лечение 
или управление должны быть направлены на кон-
кретный тип присутствующих уролитов. Мочека-
менной болезнью редко болеют молодые животные: 
у большинства из них она диагностируется в воз-
расте от 2 до 6 лет. Средний возраст собак на мо-
мент постановки диагноза составляет от 6 до 7 лет 

more susceptible to urine-stone disease caused by 
infections than cats. In both species, identification 
of uroliths mineral composition is important be-
cause dietary treatment or management should 
target the specific type of uroliths present. Young 
animals rarely suffer from urolithiasis: in most of 
them, it is diagnosed between the ages of 2 and 6 
years. The average age of dogs at the time of di-
agnosis varies from 6 to 7 years 
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Введение. Мочекаменная болезнь (МКБ) – достаточно частое забо-

левание мочевыводящих путей у собак и кошек. Образование камней в мо-

чевом пузыре связано с выпадением в осадок и образованием кристаллов 

различных минералов. Наиболее зависимая часть мочевого пузыря − вен-

тральная, в которой могут формироваться и задерживаться кристаллы или 

очень мелкие уролиты, способные в последующем увеличиваться в разме-

рах.  

Механизм, запускающий уролитиаз, подробно пока еще не изучен. 

Хотя уже известно, что ему может способствовать поступление большого 

количества минеральных веществ и белков с кормами в сочетании с высо-

кой концентрацией и удельной плотностью мочи. Кроме того, уролитиаз 

способствуют также различные бактериальные инфекции мочеиспуска-

тельного канала (уретры), вызывая воспаление его слизистой оболочки [24, 

25, 35, 47, 53].  

Кроме этого, при резкой смене рационов это заболевание может дать 

внезапное обострение. Некоторые авторы отмечают сезонность заболева-

ния весной и осенью [4, 46]. 

На сегодняшний день существует несколько точек зрения по поводу 

этиологии МКБ:  



Научный журнал КубГАУ, №173(09), 2021 год 
 

http://ej.kubagro.ru/2021/09/pdf/02.pdf  

3 

1) стабилизации коллоидных соединений мочи, вызывающая их 

дисбаланс с кристаллами уролитов;  

2) присутствие в моче катионов и анионов магния, глюкуроновой и 

аскорбиновой кислот, предупреждающих развитию МКБ;  

3) образовании особой органической белковой «матрицы», куда осе-

дают и депонируются всевозможные уролиты.  

Растет число исследований, в которых факторами риска МКБ явля-

ются серьезные заболевания, такие как сахарный диабет II типа, ожирение, 

метаболический синдром и другие. В последнее время из-за изменений в 

рационе питания, малоподвижного образа жизни чаще возникает воздей-

ствие разнообразных неблагоприятных факторов окружающей среды мо-

чекаменной болезни. Мочекаменная болезнь развивается из-за чрезмерного 

потребления животных белков и соли, дефицита калия и кальция, генети-

ческих и паратипических факторов [1, 6, 8, 9, 14, 16, 23, 39, 44, 49] (рис. 1). 

 

 

Рисунок 1 − Этиопатогенетическая схема развития уролитиаза 
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Процесс уролитиаза проходит в две фазы:  

1) образование кристаллов в эпителии нефрона, где с участием бел-

ков и пептидов формируется органический матрикс уролитов, который за 

счет своих катионов и анионов, присоединяет и связывает другие ионы;  

2) отложение кристаллов солей на «матрице», приводящее к образо-

ванию и увеличению размеров и состава камней в мочеточниках и уретре.  

Образованию конкрементов (от лат. concrementum – «скопление», 

«срастание») способствует нарушение фосфорно-кальциевого обмена, обу-

словленное нарушением функций паращитовидной железы, травмами ко-

стей и гипервитаминозы C и D [1, 6]. 

Даже при нормальном обмене веществ моча здоровых животных 

может накапливать ряд различных кристаллформирующих неорганических 

и органических соединений, способных приводить к синтезу конкрементов 

[9, 10, 18, 55].  

МКБ широко распространена среди собак и кошек: более 80 % уро-

литов представлены струвитными (фосфат магния-аммония) и оксалатны-

ми камнями. Последние присутствуют в виде моногидрата (уэвеллита) – 

CaC2O4‧H2O и дигидрата (ведделлита) − CaC2O4‧2H2O.  

Однако основное различие между струвитной формой МКБ кошек и 

собак заключается в том, что в большинстве случаев струвитные уролиты 

у первых чаще не вызваны патогенной микрофлорой мочеточников и урет-

ры, в то время как собаки, страдающие струвитной формой уролитиаза, 

чаще поражаются и патогенной микрофлорой этих путей.  

Тем не менее, имеющиеся данные указывают на то, что кошки стра-

дают не только от «стерильного» струвитного уролитиаза, но и от струвит-

ных уролитов, спровоцированных наличием бактериальной инфекции, а 

также уретральных струвитных «пробок». По мнению ряда авторов, у 

большинства кошек примерно в 90 % зафиксированных случаев причиной 
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МКБ является отложение камней фосфорной кислоты (струвиты и три-

пельфосфаты) [7].  

Мочекаменная болезнь приводит к значительной смертности среди 

собак и кошек. Она развивается в разных отделах мочевыводящих путей. 

На ее долю у собак приходится до 10‒20 %, а у кошек от 15 до 18 % случа-

ев заболеваний нижних мочевыводящих путей. Это заболевание, кроме то-

го, может провоцировать развитие острых и хронических заболеваний са-

мих почек [20, 43].  

Наиболее распространенный тип минералов, обнаруживаемый у со-

бак, – струвит – гексагидратфосфата магния-аммония, NH4MgPO4‧6H2O 

(рис. 2).  
 

 

Рисунок 2 – Струвитные камни 

 

На этот тип мочевых камней приходится около 50 % всех уролитов у 

собак и около 30 % – у кошек. Наиболее предрасположенными породами 

собак при этом являются коккер-спаниель, миниатюрный пудель, цверг-

шнауцер и бишон фризе (французская болонка). У собак уролиты из окса-

лата кальция (рис. 3) − CaС2O4 − составляют около 35 % всех камней, в то 

время как у кошек на них приходится в 1,5−2 раза больше. Породы, кото-
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рые, как сообщается, имеют пониженный риск образования струвитных 

уролитов, включают бурманскую, персидскую, гималайскую, рекс, абис-

синскую, русскую голубую, бирманскую и сиамскую [29, 52]. При этом, 

однако, сиамские кошки подвержены повышенному риску образования 

струвитных уролитов [15]. 
 

 

Рисунок 3 – Камни из оксалата кальция 

 

К породам собак, которые больше всего подвержены этому виду 

уролитиаза, следует отнести карликового и стандартного шнауцеров, ми-

ниатюрного пуделя, бишон фризе, лхасского апсо, йоркширского терьера, 

ши-тцу и далматина. У представителей последней породы только 30−40 % 

мочевой кислоты трансформируется в аллантоин, что связано как с нару-

шением транспорта уратов через мембраны гепатоцитов, так и из прокси-

мальных канальцев нефронов почек. При этом уровень уриказы – фермен-

та, катализирующего окисление мочевой кислоты до аллантоина – чаще 

всего находится в норме. Этим объясняется довольно высокая концентра-

ция мочевой кислоты в моче несмотря на то, что в крови отмечается лишь 

небольшое превышение ее нормы. 

Кошачья моча представляет собой сложный раствор, в котором такие 

соли, как оксалат кальция и фосфат магния-аммония, могут оставаться в 

растворе в условиях перенасыщения. Тогда кристаллы собираются и пре-

вращаются в конкременты, образуя различные уролиты. У кошек чаще 
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всего они образуются в почечных лоханках или мочевом пузыре. Обычно 

моча кошек отличается умеренной кристаллогенностью, но в случае воз-

никновения мочекаменной болезни проявляется высокая степень кристал-

лизации [37, 54]. 

Для снижения риска кристаллизации мочи многие авторы рекомен-

дуют ограничить поступление с пищей веществ, предшествующих образо-

ванию камней, а также способствовать разбавлению мочи для снижения 

концентрации кристаллов и уролитов. Чтобы способствовать разбавлению 

мочи, диетотерапия должна быть направлена на стимуляцию потребления 

воды путем увеличения содержания влаги и поваренной соли в рационе 

для предотвращения дегидратации организма. Кроме того, повышенный 

объем секретируемой мочи увеличивает частоту мочеиспусканий, сокра-

щая длительность пребывания кристаллов в мочевом пузыре [17, 36, 41, 

50].  

По данным И. Ф. Вилковыского и других [3], для формирования 

струвитного уролитиаза величина показателя pН мочи более существенна, 

чем даже содержание магния в рационе.  

Признаками наличия камней в мочевом пузыре являются гематурия 

(наличие крови в моче), поллакиурия (частые позывы к мочеиспусканию с 

выделением небольших объемов мочи), болезненность в области брюшной 

стенки и странгурия (болезненное мочеиспускание). Камни в моче могут 

физически блокировать нормальное выведение мочи, вызывая частичную, 

а иногда и полную непроходимость мочевыводящих путей, что требует 

немедленной неотложной помощи. Присутствие уролитов в мочевом пу-

зыре вызывает раздражение его слизистой и цистит с последующим изъ-

язвлением [5].  

Исследованиями Ю. А. Ватникова с соавторами было установлено, 

что у кошек более распространен струвитный тип уролитиаза (69 %). При 

этом 76 % болеющих животных кормили промышленными кормами, из 
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которых 48 % составили корма «эконом-класса». Проблема уролитиаза в 

основном касается котов, поскольку их уретра имеет меньший диаметр и 

большую длину, чем у кошек. У собак уролитиазом чаще страдают кастри-

рованные кобели, особенно старшего возраста (8–12 лет): соотношение 

между полами составило в пределах 3–11:1 [2, 28, 33].  

Факторы диетического риска для отложения уролитов оксалата 

кальция включают максимальные потребление или ограничение кальция в 

рационе, высокие уровни щавелевой кислоты, белка и натрия, ограничен-

ное содержание фосфора, ограниченное содержание калия и влаги (сухие 

корма). Собаки с гиперадренокортицизмом или гиперкальциемией особен-

но предрасположены к образованию уролитов оксалата кальция [19, 20, 34, 

35]. 

Для оценки мочевыводящих путей можно выполнить несколько диа-

гностических визуальных тестов, наиболее эффективными из которых яв-

ляются рентгенография и УЗИ (ультразвуковое исследование). Большин-

ство камней можно легко обнаружить на рентгенограмме (рис. 4).  
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Рисунок 4 – Рентгенограмма мочевых камней  
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Камни, которые плохо видны на простых рентгенограммах, обычно 

хорошо диагностируются при введении в уретру (обычно через мочевой 

катетер) контрастного вещества. Ультразвуковое исследование может быть 

очень полезным для оценки состояния почек, мочеточников и мочевого 

пузыря, но его возможности для оценки уретры ограничены.  

Другой метод, который используется в последнее время, – ядерная 

сцинтиграфия, которая представляет собой неинвазивный метод анализа 

кровотока и функций почек ядерная сцинтиграфия с использованием ра-

диоизотопов («меченых атомов»). 

Перенасыщение мочи является ведущим фактором образования кри-

сталлов в мочевыводящих путях. При этом существует множество доказа-

тельств того, что низкий объем мочи является фактором риска образования 

оксалата кальция. Самый простой способ уменьшить перенасыщение мочи 

– увеличить ее объем [11, 12, 13, 18, 44].  

Некоторые промышленные лечебные корма, предназначенные на 

профилактику возникновения МКБ, содержат различные концентрации 

хлористого натрия в рационе, в том числе и для стимуляции чувства жаж-

ды у животных и разбавления их мочи для инактивации процесса кристал-

логенеза уролитов.  

Так, в ряде проведенных исследований было доказано, что диета с 

высоким содержанием натрия – до 1,5 % от дневной нормы рациона – не 

вредна для здоровья кошек, не повлияла на систолическое и диастоличе-

ское артериальное давление, повышала потребление воды и интенсивность 

диуреза, снижая уровень кристаллизации оксалатов, что очень важно при 

профилактике и лечении МКБ. При этом повышенное содержание катио-

нов натрия в моче не увеличивало риск развития оксалатно-кальциевого 

нефролитиаза. Поэтому ограниченное содержание натрия не обязательно 

может повлиять на риск развития уролитиаза, особенно по отношению к 

роли кальция [26, 27, 37, 42, 45, 51].   
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По данным уже других авторов, промышленные сухие корма с до-

статочно высоким содержанием в их сухом веществе белков, катионов 

натрия, калия кальция, магния и анионов хлора и фосфора способны суще-

ственно снизить риски образования уролитов щавелевокислого кальция, а 

влажные, содержавшие повышенный уровень углеводов, наоборот, спо-

собствовали их образованию [30, 31]. 

Статистические данные свидетельствуют о том, что у собак мини- и 

той-пород уролиты оксалата кальция встречаются значительно чаще, чем у 

средних и крупных [32, 51].  

Кроме того, ряд исследований показал, что определенные факторы, 

включая меньший объем мочи, уменьшенную частоту мочеиспускания и 

повышенную концентрацию кальция в моче, могут способствовать увели-

чению распространенности уролитиаза оксалатного типа у собак мелких и 

той-пород [33, 48, 50]. Поэтому можно предположить, что этом случае ди-

етические приемы стимуляции диуреза могут стать достаточно эффектив-

ными для профилактики оксалатного типа уролитиаза. Многие исследова-

ния, проведенные на кошках, показали, что при использовании сухих кор-

мов животные получают только около половины воды в сравнении с влаж-

ными диетами.  

С 1994 по 2004 гг. американская компания Hill's Pet Nutrition изучила 

4495 уролитов собак (65 %) и кошек (35 %) из стран Бенилюкса. В 1994 г. 

было проанализировано 110 уролитов – 85 % от собак, а в 2003 г. − 1067 

уролитов – 59 % от собак. В 1994 г. у 77 % кошек были уролиты струвит-

ного типа, а у 12 % − уролиты оксалатного. В 2003 г. уролиты кошек на 32 

% состояли из струвита и на 61 % из оксалата кальция.  

Та же тенденция была отмечена и у собак. В 1994 г. 51 % уролитов 

собак состоял из струвита и 33 % − из оксалата кальция. В 2003 г. у 40 % 

были струвитные уролиты, а у 46 % − оксалатные. Средний возраст появ-

ления уролитов у собак составил 7,3 года, а у кошек − 7,2 года [42].  
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Анализ информации о составе 490 уролитов у собак в Швейцарии, в 

2003–2009 гг., дал следующие результаты: 44 % из них представляли окса-

лат кальция, 33 – струвит, 8 – кремнезем, 7 – ураты, 3 – цистин, 3 – были 

смешанного типа и по 1 % кальций-фосфатного и ксантинового типов.  

По сравнению с другими породами, у норвич-терьеров, норфолк-

терьеров, цвергшнауцеров, цвергпинчеров и йоркширских терьеров значи-

тельно чаще проявлялся уролитиаз оксалатного типа, у далматинов – урат-

ного, а у английских бульдогов – цистинового типа [13]. По сведениям ря-

да авторов, уролиты струвитного типа чаще встречаются у сук, а оксалат-

ного – у кобелей [21, 22, 38, 40]. 

Материалы и методы. Целью нашего исследования явилось срав-

нение использования четырех рационов с различным уровнем NaCl: ос-

новной ‒ с 0,28 % натрия и опытные диеты с добавлением NaCl для дости-

жения 0,65; 1,05 и 1,33 % натрия) на концентрацию ионов в моче и ее пе-

ренасыщение струвитом и оксалатом у собак и кошек.  

В исследовании участвовало две группы животных из тринадцати 

взрослых кошек (6 кошек породы корниш-рекс, 6 – скоттиш-страйт и одна 

− бирманской породы) и восьми взрослых сук породы цвергшнауцер. На 

момент исследования все животные были здоровы и имели нормальную 

упитанность (оценка BCS – 5 баллов из 9). Стерилизованными были все 

животные: 6 котов, 7 кошек и 8 сук.  

На предварительном этапе они были разделены по полу и содержа-

лись коллективно: 1) группа из 7 кошек, 2) группа из 6 котов и 3) группа из 

8 собак. Для этого исследования использовали 4 экспериментальных сухих 

полноценных и сбалансированных экструдированных рационов для взрос-

лых кошек и собак. 

Базовая диета (диета 1, целевой уровень натрия при кормлении – 

0,28 %) была дополнена NaCl. Принимая во внимание содержание натрия в 
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ингредиентах, уровень натрия в диетах 1, 2, 3 и 4 составляли 0,65; 1,78; 

2,43 и 3,45 г/1000 ккал обменной энергии рационов ‒ соответственно.  

Состав ингредиентов четырех рационов представлены в таблице 1. 

 

Таблица 1 – Состав экспериментальных рационов 

Показатели 
Ед.  

измерения 

Рационы 

1 2 3 4 

Влажность % 5,7 5,3 4,8 5,5 

Обменная энергия ккал/кг 4 183 4 109 3 980 4 073 

Сырой протеин г/1000 ккал 86,0 90,0 93,6 88,4 

Сырой жир –//– 35,0 35,4 35,7 34,6 

Сырая клетчатка –//– 15,0 19,2 26,0 15,9 

Сырая зола –//– 13,6 15,4 16,8 19,9 

Крахмал –//– 66,6 61,1 59,2 66,8 

Кальций –//– 1,83 1,89 1,96 1,87 

Фосфор –//– 1,66 1,65 1,70 1,64 

Магний –//– 0,17 0,18 0,17 0,18 

Калий –//– 2,44 2,40 2,18 2,55 

Натрий –//– 0,65 1,78 2,43 3,45 

NaCl –//– 2,05 3,74 4,43 6,13 

 

В зерновую часть диеты входили рис, пшеничный и кукурузный бе-

лок, птичья и кукурузная мука, белковый гидролизат животного проис-

хождения, животный и рыбий жир, соевое масло, витаминно-минеральный 

комплекс, свекольный жом, пребиотики и клетчатка. Рационы также ана-

лизировали на содержание: 1) сухого вещества (путем сушки до посто-

янной массы при 105 °C) и 2) золы (путем сжигания в муфельной печи 

при температуре 550−560 °C).  
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Собак и кошек кормили каждой диетой в течение 10 дней и трижды 

(на 8-й, 9-й и 10-й дни) отбирали мочу в колбы Эрленмейера для последу-

ющего анализа. Питьевая вода предоставлялась без ограничения.  

Для растворения всех солей и определения концентрации ионов мочу 

титровали 37%-ной HCl до достижения средой pH = 2. Выведение кальция 

с мочой рассчитывали следующим образом: процент кальция в моче × объ-

ем мочи, собранной за 3 дня (мл) : 3 : масса тела (кг). 

Результаты и их обсуждение. Все животные оставались здоровыми 

на протяжении всего исследования. Потребление калорий в разных диетах 

было одинаковым. Наибольшее потребление воды и объем мочи, а также 

наименьший показатель ее удельной плотности были получены при ис-

пользовании диеты 4 с самым высоким уровнем NaCl; значения для диет 2 

и 3 были промежуточными с учетом диеты 1 с самым низким содержанием 

NaCl.  

Показатели рH мочи у обоих видов животных были значительно ни-

же при использовании диеты 4. С повышением уровня NaCl концентрация 

в моче всех ионов, кроме натрия, значительно снизилась как у кошек, так и 

у собак (таблицы 2−3).  
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Таблица 2 – Суточное потребление воды, состав и выделение мочи у кошек  
 

Показатель 
Диеты 

1 2 3 4 

Натрий, г/1000 ккал 0,65 1,78 2,43 3,45 

Обменная энергия, ккал/масса тела0,65 86,8 85,3 85,4 85,2 

Потреблено воды, мл/кг массы/сутки 25 30 32 39 

Выделено мочи, мл/кг массы тела/сутки 10,8 13,9 16,1 20,2 

Удельная плотность мочи, г/мл 1,067 1,063 1,061 1,051 

pH мочи 6,4 6,5 6,4 6,3 

Концентрация ионов в моче, ммоль/л 

Кальций  0,63 0,55 0,45 0,38 

Магний  3,50 3,27 2,94 2,35 

Натрий  140 280 360 376 

Калий 269 225 177 159 

Аммоний 229 195 183 135 

Фосфат 62 53 47 35 

Сульфат 114 96 88 70 

Оксалат  2,02 1,72 1,57 1,02 

Цитрат  1,30 1,02  0,63 0,60 

Ураты  0,93 0,85 0,76 0,51 

 

Таблица 3 – Суточное потребление воды, выделение мочи и ее состав у собак 
 

Показатели 
Рационы 

1 2 3 4 
Натрий (г/1000 ккал) 0,67 1,68 2,41 3,27 

Обменная энергия 

(ккал/масса тела
0,75) 

116 120 119 118 

Суточное потребление 

воды (мл/кг массы тела) 
42,0 45,9 61,5 63,7 

Суточное количество мо-

чи (мл/кг) 
19,9 27,6 30,8 39 

Удельная плотность мочи, 

г/мл 
1,056 1,048 1,046 1,038 

PH мочи 6,3 6,2 6,1 6,0 
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Концентрация ионов в моче, ммоль/л 
Кальций 2,4 2,16 1,76 1,73 

Магний 5,44 4,08 3,85 3,16 

Натрий 116 199 256 281 

Калий 220 160 124 115 

Аммоний 185 143 124 96 

Фосфат 49,8 37,3 35,3 25,0 

Сульфат 118 85 79 61 

Оксалат 1,57 1,11 0,8. 0,73 

Цитрат 0,04 0,02 0,03 0,01 

Ураты 1,60 1,26 1,07 0,84 

 
Проведенный опыт показал, что за счет дополнительного введения 

NaCl и увеличение содержания натрия в рационах кошек с 0,65 до 3,45 

г/1000 ккал значительно повысило суточное потребление воды до 1,6 раза 

и объем выделяемой мочи в 1,9 раза. Это привело к снижению ее удельной 

плотности мочи, как у кошек, так и у собак.  

На 4-м рационе (с самым высоким содержанием натрия) объем мочи 

у собак практически удвоился в сравнении с первым рационом. 

Концентрация натрия в моче была ожидаемо выше при использова-

нии диет с высоким уровнем хлористого натрия, поскольку это вещество 

легко всасывается в желудочно-кишечном тракте и выводится преимуще-

ственно через почки, которые регулируют клубочковую фильтрацию и ка-

нальцевую реабсорбцию для поддержания гомеостаза. 

Относительное перенасыщение мочи оксалатом кальция и струвитом 

значительно снизились, при этом самый низкий уровень был зареги-

стрирован на диете с высоким содержанием натрия как у собак, так и у 

кошек (Р <0,001). Эти результаты предполагают, что увеличение количе-

ства NaCl в рационах снижает значения относительного перенасыщения, 

как у собак, так и у кошек. Чтобы подтвердить связь между относительным 
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перенасыщением и возникновением МКБ необходимо провести еще ряд 

исследований.  

Проведенное исследование имело ряд особенностей: действие раз-

личного уровня натрия в рационах оценивалось лишь в течение полутора 

недель для каждого из них, что, на наш взгляд, недостаточно длительным 

отрезком времени для получения достаточно достоверного результата. Не-

смотря на значительные колебания параметров мочи, нельзя исключать 

более долгосрочную метаболическую адаптацию, которая может повлиять 

на состав мочи.  

Хотя мочу от животных получали неинвазивным способом, для бо-

лее точного учета ее объема в начале и в конце периодов сбора желательно 

было бы провести катетеризацию мочевого пузыря. Однако этого не дела-

ли из соображения более гуманного отношения к животным.  

Чтобы повысить клиническую значимость этих результатов, следует 

провести более длительное исследование на животных, чтобы определить, 

может ли добавление NaCl в рацион влиять на относительное перенасыще-

ние мочи, предотвращая или снижая процесс уролитиаза у животных. 

Вывод. В заключение, следует отметить, что повышение концентра-

ции NaCl в сухом веществе рационов здоровых кошек и собак было до-

вольно эффективным способом для постепенного и значительного увели-

чения потребления воды и объема образуемой мочи, а также для снижения 

ее относительного перенасыщения струвитом и оксалатом кальция.  

Камни струвита иногда можно растворить, используя и специальные 

коммерческие диеты: Hill's Prescription Diet s/d Urinary Care, Hill's Science 

Plan Urinary Health Adult, Royal Canin Urinary S/O, Pro Plan Veterinary Diets 

Urinary, Chicopee HNL Cat Urinary и другие, хотя они не предназначены 

для длительного использования. 
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