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Патогенетические факторы возникновения 
и прогрессирования кардиоренального 
синдрома у кошек
РЕЗЮМЕ
В данной статье рассматриваются вопросы изучения патогенетических коррелятивных 
связей между разнообразными клинико-лабораторными параметрами у кошек, больных 
кардиоренальным синдромом. Отмечена достоверная корреляция между уровнем кре-
атининемии и частотой пульса (r = 0,4), частотой дыхания (r = 0,7), частотой дыхания во 
сне (r = 0,6), систолическим (r = 0,3), диастолическим (r = 0,3), средним артериальным 
давлением (r = 0,3), продолжительностью комплекса QRS на ЭКГ (r = 0,5), интервала 
QТ (r = 0,3), вольтажом зубца Р (r = 0,3) и R во втором стандартном отведении (r = 0,4), 
размером левого предсердия на ЭХО-КГ (r = 0,7), толщиной межжелудочковой пере-
городки в диастолу (r = 0,7), толщиной свободной стенки левого желудочка в диастолу 
(r = 0,6), конечно-диастолическим размером (r = -0,6; р ≤ 0,05), конечно-систолическим 
размером камеры левого желудочка (r = -0,5), сывороточной активностью аланиновой 
аминотрансферазы (r = 0,5), лактатдегидрогеназы (r = 0,6), аспарагиновой аминотранс-
феразы (r = 0,7), креатининфосфокиназы (r = 0,7), сердечного тропонина (r = 0,5), кон-
центрацией в сыворотке крови мочевины (r = 0,7), кетоновых тел (r = 0,7), малонового 
диальдегида (r = 0,7), диеновых конъюгатов (r = 0,7), церулоплазмина (r = 0,6), активно-
стью супероксиддисмутазы (r = -0,5), каталазы (r = -0,7), глутатионпероксидазы (r = -0,6).  
В организме кошек, больных кардиоренальным синдромом, происходит активизация сим-
патоадреналовой системы, процессов ремоделирования миокарда в виде концентриче-
ской гипертрофии, оксидативного стресса и повреждения клеточных мембран кардиомио-
цитов и других клеток организма, при этом происходят увеличение массы и количества 
кардиомиоцитов, нарушение диастолической функции миокарда, возникает синдром по-
вреждения клеточных мембран сердечных клеток, развивается прогрессирующая прере-
нальная азотемия на фоне хронической декомпенсации органов кровообращения. Изме-
нения в коррелятивных патогенетических связях между клиническими и лабораторными 
показателями у больных кардиоренальным синдромом кошек можно рассматривать как 
предикторы более злокачественного течения патологического процесса. 

Ключевые слова: кардиоренальный синдром, патогенез, корреляция, кошки, гипертро-
фическая кардиомиопатия
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Pathogenetic factors of occurrence and 
progression of cardiorenal syndrome in cats
ABSTRACT

This article examines the issues of studying pathogenetic correlative links between various 
clinical and laboratory parameters in cats with cardiorenal syndrome. A significant correlation was 
found between the level of creatininemia and the pulse rate (r = 0.4), respiratory rate (r = 0.7), 
sleep breathing rate (r = 0.6), systolic (r = 0.3), diastolic (r = 0.3), mean arterial pressure (r = 0.3), 
QRS complex duration (r = 0.5), QT interval (r = 0.3), P wave voltage (r = 0.3) and R in the second 
standard lead (r = 0.4), left atrium size (r = 0.7), interventricular septum thickness in diastole 
(r = 0.7), left ventricular free wall thickness in diastole (r = 0.6), end-diastolic size (r = -0.6;  
p ≤ 0.05), end-systolic size of the left ventricular chamber (r = -0.5), serum alanine 
aminotransferase (r = 0.5), lactate dehydrogenase (r = 0.6), aspartic aminotransferase 
(r = 0.7), creatinine phosphokinase (r = 0.7), cardiac troponin (r = 0.5), serum concentration 
of urea (r = 0.7), ketone bodies (r = 0.7), malondialdehyde (r = 0.7), diene conjugates (r = 0.7), 
ceruloplasmin (r = 0.6), superoxide dismutase activity (r = -0.5), catalase (r = -0.7), glutathione 
peroxidase (r = -0.6). In the body of cats with cardiorenal syndrome, there is an activation of 
the sympathoadrenal system, myocardial remodeling processes in the form of concentric 
hypertrophy, oxidative stress and damage to the cell membranes of cardiomyocytes and other 
cells of the body, while there is an increase in the mass and number of cardiomyocytes, a violation 
of the diastolic function of the myocardium, a syndrome of damage to the cell membranes of 
cardiac cells occurs, progressive prerenal azotemia develops against the background of chronic 
decompensation of the circulatory organs. Changes in the correlative pathogenetic relationships 
between clinical and laboratory parameters in cats with cardiorenal syndrome can be considered 
as predictors of a more malignant course of the pathological process.

Key  words:  cardiorenal syndrome, pathogenesis, correlation, cats, hypertrophic cardio-
myopathy 

For citation: Vatnikov Yu.A., Byakhova V.M., Petrukhina  O.A., Notina E.A., Krotova E.A., 
Semenova V.I. Pathogenetic factors of occurrence and progression of cardiorenal syndrome in 
cats. Agrarian.science. 2025; 394(05): 56–62 (in Russian).
https://doi.org/10.32634/0869-8155-2025-394-05-56-62

DBF_Научная статья
DBF_Принята к публикации
DBF_Принята к публикации
DBF_Research article
DBF_Принята к публикации
DBF_Принята к публикации


57394 (05)    2025     Agrarian science     Аграрная наука     ISSN 0869-8155 (print)     ISSN 2686-701X (online)     

VETERINARY MEDICINE

ВЕ
ТЕ

РИ
Н

АР
ИЯ

Введение/Introduction
Хроническая недостаточность органов крово-

обращения и мочеотделения остается актуаль-
ной проблемой в ветеринарии и медицине чело-
века в связи с их широкой распространенностью, 
чрезвычайно тяжелым течением, высокой вероят-
ностью фатальных осложнений [1–4]. Ежегодно на 
территории Российской Федерации регистриру-
ют огромное количество случаев заболеваний у ко-
шек, сопровождающихся сердечной недостаточ-
ностью и (или) хронической болезнью почек [5, 6].

Следует отметить, что реальная заболевае-
мость животных кардиомиопатиями и хрониче-
ской болезнью почек может быть гораздо выше 
в связи с феноменом внезапной смерти [7–10]. 
Развитие стойкого нарушения функций почек на 
фоне первичной недостаточности органов кро-
вообращения в ветеринарии и медицине харак-
теризуют как развитие кардиоренального син-
дрома [1, 4]. При этом как множество аспектов 
патогенеза, так саногенетические характеристики 
у кошек при кардиоренальном синдроме остают-
ся малоизученными. По этим причинам представ-
ляется актуальным клинико-экспериментальное 
обоснование роли патогенетических факторов 
при кардиоренальном синдроме у домашних ко-
шек, нивелирование которых позволит улучшить 
параметры эффективности терапевтических ме-
роприятий и существенно снизить частоту госпи-
тализации.

Цель. данной. работы — установить патогене-
тические коррелятивные связи между клиниче-
скими, лабораторными и инструментальными 
показателями у больных кардиоренальным син-
дромом кошек, связанных с осложнением в виде 
преренальной азотемии.

Материалы и методы исследования / 
Materials and methods
Клинико-инструментальные и лабораторные 

исследования проведены на протяжении 2023–
2025 гг. в ветеринарном центре «Эпиона» (г. Мо-
сква). Объектом исследования были кошки, боль-
ные кардиоренальным синдромом, который возник 
на фоне первичной кардиомиопатии (гипертро-
фический фенотип), по мере поступления их в ве-
теринарный центр. Подбор больных кошек осу-
ществляли, применяя комплексную методологию, 
с использованием четко обозначенных критериев 
включения и исключения.

Критерий включения больных кардиореналь-
ным синдромом кошек в исследовании — наличие 
клинико-лабораторных, эхокардиографических, 
рентгенографических признаков концентриче-
ской гипертрофии миокарда левого желудоч-
ка или дилатации левого предсердия, а также 
наличие коморбидности в виде стойкой гипер-
креатининемии (более 200 ммоль/л). Критерии 
исключения — другие разновидности кардиомио-
патий, паразитарные, инфекционные заболева-
ния (вирусная лейкемия, иммунодефицит кошек, 

инфекционный перитонит, гемотропный мико-
плазмоз), высокая легочная гипертензия, некар-
диогенный отек легких, неоплазии или патологии 
респираторного тракта.

Диагностический поиск при гипертрофической 
осуществляли комплексно с учетом анализа кли-
нико-анамнестических данных, физикальной диа-
гностики, биохимического анализа крови, рентге-
нографии (EcoRay Orange-1060HF, Южная Корея) 
и эхокардиографии (Mindray DC-60, Китай) [9]. 
Физикальное обследование больных кардиоре-
нальным синдромом кошек осуществляли мето-
дами осмотра, термометрии, пальпации, перкус-
сии, аускультации [8, 9]. По критериям включения 
и исключения в исследование включены 25 кошек, 
больных кардиоренальным синдромом. Для изу-
чения патогенетических характеристик кардиоре-
нального синдрома у кошек проводили построение 
матрицы интеркорреляций клинико-лабораторных 
и инструментальных показателей [12].

Биохимические показатели сыворотки крови 
исследовали на аппарате URIT-880 Vet (Китай) с 
использованием унифицированных наборов диа-
гностикумов [15–17]. Степень кетонемии оцени-
вали при помощи FreeStyle Optimum Xceed (Abbott 
Diabetes Care, США); оксидативный стресс — 
коммерческими наборами Antioxidant Reagents 
(RANDOX Laboratories Ltd, Соединённое Коро-
левство) на спектрофотометре (UNICO-WFT2100, 
United products & instruments, США) [16–18].

Статистическую обработку данных проводили с 
помощью Statistica 7.0 по методологии Шапиро — 
Уилка (оценка нормальности распределения) и 
тесту Спирмена (корреляционный анализ непара-
метрических данных) [19, 20]. Наличие корреля-
ций определяли в непараметрической статистике, 
а статистическую значимость идентифицировали 
достаточной при р ≤ 0,05.

Результаты и обсуждение / 
Results and discussion
Корреляционный анализ, проведенный по ме-

тоду Спирмена, позволил построить матрицу кли-
нических параметров у кошек, больных кардиоре-
нальным синдромом, в зависимости от степени 
креатининемии (табл. 1).

Из представленных данных (табл. 1) можно кон-
статировать тот факт, что у кошек, больных кар-
диоренальным синдромом, показатель сыворо-
точной концентрации креатинина статистически 
значимо отрицательно коррелировал с температу-
рой тела (r = -0,7; р ≤ 0,05). При этом положитель-
ная корреляция отмечена между уровнем креа-
тининемии и частотой пульса (r = 0,4; р ≤ 0,05), 
частотой дыхания (r = 0,7; р ≤0,05), частотой дыха-
ния во сне (r = 0,6; р ≤ 0,05), САД (r = 0,3; р ≤ 0,05), 
ДАД (r = 0,3; р ≤ 0,05), СрАД (r = 0,3; р ≤ 0,05).

Температура тела у кошек, больных кардио-
ренальным синдромом, отрицательно коррели-
ровала с частотой пульса (r = -0,5; р ≤ 0,05), ды-
хания (r = -0,8; р ≤ 0,05), дыхания во сне (r = -0,7;  
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Таблица.1..Матрица корреляций Спирмена (r) общекли-
нических показателей у кошек при кардиоренальном 
синдроме в зависимости от степени гиперкреатине-
мии
Table.1. Spearman correlation matrix (r) of general clinical 
parameters in cats with cardiorenal syndrome depending 
on the degree of hypercreatinemia

Параметр

те
м

п
ер

ат
ур

а

П
ул

ьс

Д
ы

ха
ни

е

Д
ы

ха
ни

е со
н  

С
А

Д

Д
А

Д

С
р

А
Д

К
р

еа
ти

ни
н

Температура 1,0 -0,5* -0,8 -0,7* -0,4* -0,4* -0,4* -0,7*

Пульс -0,5* 1,0 0,5* 0,4* 0,4* 0,3* 0,4* 0,4*

Дыхание -0,8* 0,5* 1,0 0,8* 0,5* 0,5* 0,5* 0,7*

Дыхание
сон

-0,7* 0,5* 0,8* 1,0 0,4* 0,5* 0,5* 0,6*

САД -0,4* 0,4* 0,5* 0,4* 1,0 0,8* 0,9* 0,3*

ДАД -0,4* 0,3* 0,5* 0,5* 0,8* 1,0 0,9* 0,3*

СрАД -0,4* 0,4* 0,5* 0,5* 0,9* 0,9* 1,0 0,3*

Креатинин -0,7* 0,4* 0,7* 0,6* 0,3* 0,3* 0,3* 1,0

Примечание: * уровень статистической значимости коэффици-
ента корреляции Спирмена (р ≤ 0,05), дыхание

сон
 — частота дыха-

ния во сне; САД — систолическое давление крови, ДАД — диасто-
лическое давление крови, СрАД — среднее давление крови.

р ≤ 0,05), САД (r = -0,3; р ≤ 0,05), ДАД (r = -0,3; 
р ≤ 0,05), СрАД (r = -0,3; р ≤ 0,05). Частота пульса 
положительно коррелировала с частотой дыхания 
(r = 0,5; р ≤ 0,05), дыхания во сне (r = 0,4; р ≤ 0,05), 
САД (r = 0,4; р ≤ 0,05), ДАД (r = 0,3; р ≤ 0,05), СрАД 
(r = 0,3; р ≤ 0,05).

В механизмах развития и прогрессирова-
ния кардиоренальных осложнений у кошек про-
исходит снижение перфузии почек на фоне на-
рушения системного кровообращения, что 
обусловливает развитие преренальной 
азотемии [4, 13, 20]. Очевидно, что акти-
визация симпатоадреналовой системы 
обеспечивает стимуляцию функции ды-
хания, частоты сердцебиений и уровня 
артериального давления и является важ-
нейшим звеном адаптационно-компен-
саторных реакций на начальных стадиях 
болезни, однако при истощении физио-
логических возможностей превращает-
ся в важнейший патогенетический фак-
тор прогрессирования кардиоренального 
синдрома у кошек. Клинически важным 
является раннее выявление гипотермии, 
которая является неблагоприятным фак-
тором прогрессирования кардиореналь-
ного континума у домашних кошек.

В дальнейшем был осуществлен ана-
лиз матрицы коэффициентов корреляций 
электрокардиографических показателей 
кошек при кардиоренальном синдроме в 
зависимости от степени гиперкреатине-
мии (табл. 2).

Установлено, что в организме живот-
ных (табл. 2) в рамках патогенеза разви-
тия и прогрессирования кардиоренально-
го синдрома формируются статистически 
значимые множественные связи между 

основными электрокардиографическими детер-
минантами. Так, верифицирована положительная 
корреляционная связь между показателем сыво-
роточной концентрации креатинина и продолжи-
тельностью комплекса QRS (r = 0,5; р ≤ 0,05), ин-
тервала QТ (r = 0,3; р ≤ 0,05), вольтажом зубца Р 
(r = 0,3; р ≤ 0,05) и R во втором стандартном отве-
дении (r = 0,4 р ≤ 0,05).

У больных кардиоренальным синдромом ко-
шек констатировано наличие статистически зна-
чимых коррелятивных связей между продолжи-
тельностью PQ и вольтажом PII (r = -0,3; р ≤ 0,05), 
продолжительностью QRS и вольтажом RII (r = 0,4; 
р ≤ 0,05), продолжительностью QТ и вольтажом 
зубца Р (r = 0,3; р ≤ 0,05) и R во втором стандарт-
ном отведении (r = 0,3; р ≤ 0,05).

При кардиоренальном синдроме у домаш-
них кошек формируется ремоделирование мио-
карда в виде концентрической гипертрофии, при 
этом происходит увеличение массы и количе-
ства кардиомиоцитов, которые суммарно гене-
рируют больший вектор электродвижущей силы, 
что и приводит к повышению вольтажа зубцов R 
и продолжительности желудочкового комплекса.  
Изменения продолжительности атриовентрику-
лярной проводимости и электрической систолы, 
по мнению авторов, происходят на фоне повы-
шения активности симпатоадреналовой систе-
мы и вторичного изменения уровня метаболизма  
в кардио миоцитах.

Результаты корреляционного анализа Спирме-
на эхокардиографических параметров у больных 
кардиоренальным синдромом в зависимости от 

Таблица.2..Матрица корреляций Спирмена (r) электрокардио-
графических показателей у кошек при кардиоренальном  
синдроме в зависимости от степени гиперкреатинемии
Table.2..Spearman correlation matrix (r) of electrocardiographic 
parameters in cats with cardiorenal syndrome depending on the 
degree of hypercreatinemia
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Продолжительность,  
P 1,0 -0,1 0,1 0,1 0 0,1 0 -0,1 0,2

Продолжительность, 
PQ -0,1 1,0 0,1 -0,2 -0,3* 0 0,1 0,1 -0,3*

Продолжительность, 
QRS 0,1 0,1 1,0 0,1 0,2 0,4* 0,2 -0,1 0,5*

Продолжительность,  
QТ 0,1 -0,2 0,1 1,0 0,3* 0,3* 0 -0,2 0,3*

Вольтаж, PI 0 -0,3* 0,2 0,3* 1,0 0,4* 0,1 0 0,3*

Вольтаж, RII 0,1 0 0,4* 0,3* 0,4* 1,0 0,1 0 0,4*

Вольтаж TII 0 0,1 0,2 0 0,1 0,1 1,0 0 0,1

Вольтаж, ST -0,1 0,1 -0,1 -0,2 0 0 0 1,0 0

Креатинин 0,2 -0,3* 0,5* 0,3* 0,3* 0,4* 0,1 0 1,0

Примечание: * уровень статистической значимости коэффициента кор-
реляции Спирмена (р ≤ 0,05).
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концентрации в сыворотке крови креатинина при-
ведены в таблице 3.

Установлено, что у кошек, больных кардиоре-
нальным синдромом (табл. 3), формируются мно-
жественные статистически значимые корреляци-
онные патогенетические связи между уровнем 
креатининемии и эхокардиографическим параме-
трами, а именно: размером ЛП (r = 0,7; р ≤ 0,05), 
толщиной МЖПд (r = 0,7; р ≤ 0,05), толщиной 
СЛЖд (r = 0,6; р ≤ 0,05), КДР (r = -0,6; р ≤ 0,05), 
КСР (r = -0,5; р ≤ 0,05).

Таким образом, прогрессирование азотемии 
у больных кардиоренальным синдромом кошек 
негативно влияет на структурно-функциональ-
ные характеристики сердечно-сосудистой си-
стемы: у животных прогрессируют дилатация 
левого предсердия и степень концентрической 
гипертрофии миокарда левого желудочка, что 
негативно сказывается на параметрах его по-
датливости и наполнения в фазу диастолы.

Был установлен ряд других важных корреляци-
онных связей: ЛВ с ПВЛА (отрицательная; r = -0,3; 
р ≤ 0,05), ЛП (положительная; r = -0,6; р ≤ 0,05), 
МЖПд (положительная; r = -0,6; р ≤ 0,05), СЛЖд 
(положительная; r = -0,6; р ≤ 0,05), КДР (отрица-
тельная; r = -0,5; р ≤ 0,05), КСР (отрицательная; 
r = -0,5; р ≤ 0,05); ЛП с МЖПд (положительная; 
r = -0,7; р ≤ 0,05), СЛЖд (положительная; r = -0,7; 
р ≤ 0,05), КДР (отрицательная; r = -0,6; р ≤ 0,05), 
КСР (отрицательная; r = -0,4; р ≤ 0,05); МЖПд  
и СЛЖд (положительная; r = -0,9; р ≤ 0,05), КДР  
и КСР (положительная; r = 0,6; р ≤ 0,05).

Застойные явления в легочной вене ассоцииру-
ются с ухудшением притока крови в легочную ар-
терию, что можно объяснить тенденцией к раз-
витию прекапиллярной легочной гипертензии. 
Гипертрофия стенок сердца при кардиореналь-
ном синдроме у кошек происходит симметрично 
со стороны межжелудочковой перегородки и сво-
бодной стенки левого желудочка. Степень дилата-
ции левого предсердия связана с величиной кон-
центрической гипертрофии левого желудочка и 
ассоциирована с его контрактильными и диасто-
лическими характеристиками.

В результате корреляционного анализа Спир-
мена (табл. 4) установлены патогенетические свя-
зи между показателем креатининемии у больных 
кошек и сывороточной активностью АЛТ (r = 0,5; 
р ≤ 0,05), ЛДГ (r = 0,6; р ≤ 0,05), АСТ (r = 0,7; 
р ≤ 0,05), КФК (r = 0,7; р ≤ 0,05), сердечного тропо-
нина (r = 0,5; р ≤ 0,05), мочевины (r = 0,7; р ≤ 0,05) 
и кетоновыми телами (r = 0,7; р ≤ 0,05).

Были идентифицированы множественные ста-
тистически значимые корреляционные связи меж-
ду биохимическими параметрами сыворотки крови 
у больных кошек: АЛТ и ЛДГ (r = 0,4; р ≤ 0,05), АСТ 
(r = 0,5; р ≤ 0,05), КФК (r = 0,5; р ≤ 0,05); тропони-
ном (r = 0,5; р ≤ 0,05), мочевиной (r = 0,5; р ≤ 0,05), 
кетоновыми телами (r = 0,3; р ≤ 0,05); тропони-
ном и КФК (r = 0,5; р ≤ 0,05), мочевиной (r = 0,7; 
р ≤ 0,05), кетоновыми телами (r = 0,4; р ≤ 0,05). 

Таблица.3..Матрица корреляций Спирмена (r) эхокар-
диографических показателей у кошек при кардиоре-
нальном синдроме в зависимости от степени гиперк-
реатинемии
Table.3. Spearman correlation matrix (r) of echo-
cardiographic parameters in cats with cardiorenal 
syndrome depending on the degree of hypercreatinemia
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ЛВ 1,0 -0,3* 0,6* 0,1 0,6* 0,6* -0,5* -0,5* 0,5*

ПВЛА -0,3* 1,0 -0,2 0,1 -0,2 -0,2 0,1 0,2 -0,2

ЛП 0,6* -0,2 1,0 0,1 0,7* 0,7* -0,6* -0,4* 0,7*

Ао 0,1 0,1 0,1 1,0 0 0 0 0 0

МЖПд 0,6* -0,2 0,7* 0 1,0 0,9* -0,7* -0,5* 0,7*

СЛЖд 0,6* -0,2 0,7* 0 0,9* 1,0 -0,6* -0,5* 0,6*

КДР -0,5* 0,1 -0,6* 0 -0,7* -0,6* 1,0 0,6* -0,6*

КСР -0,5* 0,2 -0,4* 0 -0,5* -0,5* 0,6* 1,0 -0,5*

Креатинин 0,5* -0,2 0,7* 0 0,7* 0,6* -0,6* -0,5* 1,0

Примечание: * уровень статистической значимости коэффи-
циента корреляции Спирмена (р ≤ 0,05), ЛВ — диаметр легочной 
вены, ПВЛА — диаметр легочной артерии (правая ветвь), ЛП — 
размер левого предсердия, Ао — диаметр аорты, МЖПд — диа-
столический размер межжелудочковой перегородки, СЛЖд — 
диастолический размер стенки, КДР — конечно-диастолический 
размер, КСР — конечно-систолический размер левого желудочка.

Тенденцию к гипоальбуминемии, кетонемии у ко-
шек, больных кардиоренальным синдромом, мож-
но объяснить формированием вторичных ме-
таболических нарушений на фоне выраженного 
эндотоксикоза. Повышение сывороточной актив-
ности АСТ, КФК, ЛДГ и концентрации тропони-
на связано с синдромом повреждения клеточных 
мембран сердечных клеток, концентрации креа-
тинина — с развитием преренальной азотемии на 
фоне хронической декомпенсации органов крово-
обращения.

Таблица.4..Матрица корреляций Спирмена (r) биохими-
ческих показателей сыворотки крови у кошек при кар-
диоренальном синдроме
Table.4..Spearman correlation matrix (r) of serum bio-
chemical parameters in cats with cardiorenal syndrome
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АЛТ 1,0 0,4* 0,5* 0,5* 0,5* 0,5* 0,5* 0,3* 0

ЛДГ 0,4* 1,0 0,6* 0,7* 0,6* 0,6* 0,6* 0,4* -0,2

АСТ 0,5* 0,6* 1,0 0,7* 0,6* 0,7* 0,7* 0,5* -0,2

КФК 0,5* 0,7* 0,7* 1,0 0,5* 0,7* 0,7* 0,6* -0,2

Тропонин 0,5* 0,6* 0,6* 0,5* 1,0 0,6* 0,5* 0,4* -0,1

Мочевина 0,5* 0,6* 0,7* 0,7* 0,6* 1,0 0,7* 0,6* -0,3*

Креатинин 0,5* 0,6* 0,7* 0,7* 0,5* 0,7* 1,0 0,7* -0,2

Кетоновые 
тела 0,3* 0,4* 0,5* 0,6* 0,4* 0,6* 0,7* 1,0 -0,3*

Альбумин 0 -0,2 -0,2 -0,2 -0,1 -0,3* -0,2 -0,3* 1,0

Примечание: * уровень статистической значимости коэффи-
циента корреляции Спирмена (р ≤ 0,05), АЛТ — аланиновая ами-
нотрансфераза, ЛДГ — лактатдегидрогеназа, АСТ — аспарагино-
вая аминотрансфераза, КФК — креатинфосфокиназа.



60 ISSN 0869-8155 (print)     ISSN 2686-701X (online)     Аграрная наука     Agrarian science     394 (05)    2025

ВЕ
ТЕ

РИ
Н

АР
ИЯ

Матричным корреляционным анали-
зом по методологии Спирмена (табл. 5) 
установлены патогенетические связи 
между биохимическими показателями 
состояния перекисного окисления жи-
ров и антиоксидантной системы у кошек, 
больных кардиоренальным синдромом.

Установлены статистически значи-
мые связи между показателями сыворо-
точной концентрации креатинина и ма-
лонового диальдегида (r = 0,7; р ≤ 0,05), 
диеновых конъюгатов (r = 0,7; р ≤ 0,05), 
церулоплазмина (r = 0,6; р ≤ 0,05), актив-
ностью супероксиддисмутазы (r = -0,5; 
р ≤ 0,05), каталазы (r = -0,7; р ≤ 0,05), глу-
татионпероксидазы (r = -0,6; р ≤ 0,05).

Концентрация малонового диальде-
гида в сыворотке крови у кошек при 
кардио ренальном синдроме достовер-
но коррелировала с концентрацией це-
рулоплазмина, диеновых конъюгатов, 
активностью супероксиддисмутазы, ка-
талазы и глутатионпероксидазы; кон-
центрация церулоплазмина — с кон-
центрацией диеновых конъюгатов, с 
активностью супероксиддисмутазы, ка-
талазы и глутатионпероксидазы; сыво-
роточная активность супероксиддисмутазы —  
с активностью глутатионпероксидазы и концен-
трацией диеновых конъюгатов.

Очевидно, что процессы окислительного стрес-
са, связанные с избыточным синтезом актив-
ных форм кислорода при одновременном сни-
жении функционального состояния системы 
антиоксидантной защиты, играют важную роль 
в патофизиологии сердечного ремоделирова-
ния, хронической сердечной недостаточности и 
кардиоренального синдрома у домашних кошек.

Указанные выше изменения инициируют каскад 
тонких изменений во внутриклеточных метаболи-
ческих путях, окислительно-восстановительном 
потенциале органелл и вызывают клеточную дис-
функцию и повреждение клеточных мембран кар-
диомиоцитов, нефроцитов и других клеток орга-
низма больных животных.

Выводы/Conclusions
В организме кошек, больных кардиореналь-

ным синдромом, формируются стойкие интер-
коррелятивные связи между показателем сыво-
роточной концентрации креатинина и частотой 
пульса, дыхания, систолическим, диастоличе-
ским, средним артериальным давлением, про-
должительностью желудочкового комплекса 
на электрокардиограммах, интервала QТ, воль-
тажом предсердного и желудочкового зубца 
во втором стандартном отведении, размером 

Таблица.5..Матрица корреляций Спирмена (r) показателей 
сыворотки крови, характеризующих процессы перекисного 
окисления липидов и состояние системы антиоксидантной 
защиты, у кошек при кардиоренальном синдроме
Table.5. Spearman correlation matrix (r) of blood serum parameters 
characterizing lipid peroxidation processes and the state of the 
antioxidant defense system in cats with cardiorenal syndrome
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Креатинин 1,0 0,7* 0,6* -0,5* -0,7* 0,1 -0,6* 0,7*

Малоновый диальдегид 0,7* 1,0 0,6* -0,6* -0,8* 0,1 -0,6* 0,7*

Церулоплазмин 0,6* 0,6* 1,0 -0,3* -0,6* 0,2 -0,5* 0,5*

Супеоксиддисмутаза -0,5* -0,6* -0,3* 1,0 0,6* 0 0,4* -0,5*

Каталаза -0,7* -0,8* -0,6* 0,6* 1,0 -0,1 0,7* -0,8*

Глутатионредуктаза 0,1 0,1 0,2 0 -0,1 1,0 -0,1 0,2

Глутатионпероксидаза -0,6* -0,6* -0,5* 0,4* 0,7* -0,1 1,0 -0,6*

Диеновые конъюгаты 0,7* 0,7* 0,5* -0,5* -0,8* 0,2 -0,6* 1,0

Примечание: * уровень статистической значимости коэффициента корре-
ляции Спирмена (р ≤ 0,05).

левого предсердия на эхокардиограммах, тол-
щиной межжелудочковой перегородки в диа-
столу, толщиной свободной стенки левого же-
лудочка в диастолу, конечно-диастолическим и 
конечно-систолическим размером камеры ле-
вого желудочка, сывороточной активностью 
аланиновой аминотрансферазы, лактатдеги-
дрогеназы, аспарагиновой аминотрансферазы, 
креатининфосфокиназы, концентрацией в сы-
воротке крови сердечного тропонина, мочеви-
ны, кетоновых тел, малонового диальдегида, 
диеновых конъюгатов, церулоплазмина, сыво-
роточной активностью супероксиддисмутазы, 
каталазы, глутатионпероксидазы, что свиде-
тельствует об активизации симпатоадренало-
вой системы, процессов ремоделирования мио-
карда, оксидативного стресса, диастолической 
дисфункции миокарда, возникает синдром ци-
толиза кардиомиоцитов и нефроцитов.

Изменение коррелятивных связей может сви-
детельствовать об истощении адаптационно-ком-
пенсаторных реакций в организме у кошек при 
кардиоренальном синдроме.

Параметры сыворотки крови, характеризу-
ющие процессы перекисного окисления ли-
пидов и состояние системы антиоксидантной 
защиты, можно использовать как предикторы 
тяжести патологического процесса и форми-
рования кардиоренальных осложнений у до-
машних кошек.
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