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Постановка проблеми. Аліментарний гастро-
ентерит (gastroenteritis) – запальне захворювання 
слизової оболонки шлунка та кишечника, яке 
характеризується порушенням функціонального 
стану шлунково-кишкового каналу внаслідок 
порушення правил годівлі тварин. Клінічна діа-
гностика аліментарного гастроентериту у котів 
ускладнена внаслідок неспецифічності клінічних 
симптомів, а також складності патогенезу захво-
рювання [6].  
Аналіз основних досліджень і публікацій, у 

яких започатковано розв’язання проблеми. 
Шлунково-кишкові захворювання – одна із най-
більш розповсюджених причин звернення влас-
ників дрібних домашніх тварин до ветеринарно-
го лікаря. За даними центру Waltham, для діаг-
ностики захворювань шлунково-кишкового тра-
кту у собак та котів розроблено чимало методів, 
із-поміж яких важливе місце займає дослідження 
крові. Порушення функціонального стану шлун-
ка та кишечника при гастроентериті може про-
являтися низкою гематологічних та біохімічних 
змін у крові й сечі [4]. За даними А.В. Старчен-
кова [5], гастроентерит у собак та котів перебігає 
особливо важко, якщо у патологічний процес 

втягується всі шари стінки шлунка та кишечни-
ка. На думку А.В. Ліпіна [3], гастрит і гастроен-
терит зустрічаються у котів досить часто і мо-
жуть перебігати як у гострій, так і у хронічній 
формах. Таким чином, діагностика аліментарно-
го гастроентериту в котів є важливою пробле-
мою сучасної ветеринарної медицини і потребує 
подальшого вивчення. 
Мета і завдання досліджень – визначити діа-

гностичну інформативність показників метаболі-
зму сполучної тканини у котів, хворих на алі-
ментарний гастроентерит. 
Матеріали і методи досліджень. Матеріалом 

для дослідження були домашні коти віком від 1 
до 7 років (n=20), які поступали для обстеження 
та лікування до клініки ветеринарної медицини 
«ПЕС + КІТ» м. Харкова. В якості контролю ви-
користовували клінічно здорових котів (n=20). 
Біохімічні дослідження проводилися на базі від-
ділу лабораторної діагностики та імунології ДУ 
«Інститут патології хребта та суґлобів ім. проф. 
М.І. Ситенка» АМН України. Тваринам було про-
ведено клінічне та гематологічне дослідження, 
контрастне рентгенографічне дослідження шлун-
ково-кишкового каналу, біохімічне дослідження 
крові та сечі, на основі чого було встановлено 
діагноз аліментарний гастроентерит. У сироватці 
крові визначали вміст глікопротеїнів, хондроїтин-
сульфатів, сіалових кислот та фракції глікозамі-
ногліканів (ГАГ), у сечі – концентрацію оксипро-
ліну та уронових кислот [1, 2, 7]. 
Результати досліджень. Під час клінічного дослі-

дження котів було визначено наступні клінічні симп-
томи: пригнічення (у 100 % хворих тварин), блювання 
від 3 до 10 разів на добу (у 100 %), біль при пальпації 
черевної стінки (у 75 %), діарея (у 65 %), гіпорексія  
(у 60 %), анорексія (у 40 %), двищення температури 
тіла (у 25 %). У процесі гематологічного дослідження 
було визначено анемію, лейкоцитоз зі зрушенням 
ядра вліво та лімфоцитоз. За результатами контраст-
ної рентгенографії виявлено підвищення контрастно-
сті стінки шлунка, кишечника та складчастість її сли-
зової оболонки. Зростання вмісту глікопротеїнів на 
90 % вказує на активний запальний процес слизової 
оболонки шлунка та кишечника (див. табл.). 

Розглянуто питання діагностики гастроентериту 
в домашніх котів. Клінічними симптомами алі-
ментарного гастроентериту є пригнічення, під-
вищення температури тіла, анорексія, гіпорексія, 
блювання, діарея та біль при пальпації черевної 
стінки. Зростання вмісту в сироватці крові гліко-
протеїнів на 90 %, сіалових кислот – на 21 % вка-
зує на активний запальний процес слизової оболон-
ки шлунка та кишечника за гастроентериту. 
Вміст хондроїтинсульфатів у хворих на гастро-
ентерит котів знизився на 40 %, при цьому фрак-
ційний склад глікозаміногліканів (ГАГ) залишився у 
межах норми, що можна пояснити особливостя-
ми метаболізму ГАГ у даного виду тварин. Рівень 
екскреції оксипроліну та уронових кислот із сечею 

хворих на гастроентерит котів залишився  
в межах норми. 
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Показники метаболізму сполучної тканини у хворих на гастроентерит 
 домашніх котів (M±m) 

Показники Здорові тварини, n=20 Хворі тварини, n=20 
Глікопротеїни, г/л 0,59±0,03 0,46–0,72 1,12±0,06*** 0,88–1,36 
Хондроїтинсульфати, г/л 0,145±0,007 0,130–0,160 0,103±0,006* 0,080–0,126 
Загальні ГАГ, ум. од. 11,90±0,38 10,40–13,40 12,90±0,41 9,70–14,50 

I фракція 6,50±0,36 5,50–7,50 7,10±0,18 6,40–7,80 
II фракція 3,10±0,19 2,30–3,80 3,50±0,14 3,00–4,00 
III фракція 2,40±0,20 1,60–3,20 2,20±0,24 1,30–3,10 

Сіалові кислоти, ммоль/л 1,900±0,098 1,690–2,100 2,300±0,074* 2,150–2,450 
Оксипролін сечі, мг/л 28,00±2,66 18,00–38,00 30,00±1,31 25,00–35,00 
Уронові кислоти сечі, мг/л 4,00±0,51 2,00–6,00 4,40±0,34 3,10–5,70 
Примітки: * – р<0,05; *** – р<0,001 порівняно зі здоровими тваринами 

Вміст хондроїтинсульфатів, навпаки, знижу-
ється на 40 %, – при цьому фракційний склад 
ГАГ залишається у межах норми. Такі сполучно-
тканинні показники за гастроентериту в котів 
можна пояснити лише особливостями метаболі-
зму ГАГ у даного виду тварин, адже відомо, що 
ураження кишечника в котів перебігає без суттє-
вих змін активності печінкових ферментів та ін-
ших біохімічних показників, тоді як, наприклад, 
за холангіогепатиту вміст всіх фракцій ГАГ у 
сироватці крові значно зростає. Зниження вмісту 
хондроїтинсульфатів вказує на можливі прояви 
сполучнотканинної дисплазії при патології ки-
шечника в котів, тоді як синтез ГАГ у печінці 
зберігається на рівні здорових тварин. Якщо в 
собак при гастроентериті спостерігається пору-
шення всмоктування поживних речовин для син-
тезу ГАГ (чим пояснюється зниження всіх фрак-
цій) у котів за гастроентериту нерідко переважає 
порушення моторної функції шлунково-
кишкового тракту, яке супроводжується блю-
ванням та гастроезофагальним рефлюксом. Та-
ким чином, відмінності у метаболізмі ГАГ у ко-

тів та собак за гастроентериту зумовлені певни-
ми видовими особливостями. Однак цей факт 
ніяк не знижує діагностичної значущості сполу-
чнотканинних тестів. Показники сечі у домашніх 
котів не змінилися порівняно з клінічно здоро-
вими тваринами. Вміст оксипроліну та уронових 
кислот залишався у межах норми, що підтвер-
джує відсутність порушень метаболізму колаге-
ну та протеогліканів за гастроентериту. 
Висновки: 
1. Клінічними симптомами аліментарного гас-

троентериту у котів є пригнічення, підвищення 
температури тіла, анорексія, гіпорексія, блюван-
ня, діарея та біль при пальпації черевної стінки.  

2. Зростання вмісту глікопротеїнів на 90 % вка-
зує на активний запальний процес слизової оболо-
нки шлунка та кишечника за гастроентериту.  

3. Вміст хондроїтинсульфатів у хворих на гас-
троентерит котів знизився на 40 %, при цьому 
фракційний склад ГАГ залишився у межах нор-
ми, що можна пояснити особливостями метабо-
лізму ГАГ у даного виду тварин. 
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