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РЕФЕРЕТ 
В данном исследовании проводился сравнительный анализ терапевтиче-
ского эффекта комплекса лекарственных растительных препаратов на ос-
нове извлечений из касатика тонколистного и цистона в сочетании с дрота-
верина гидрохлоридом при оксалатном нефролитиазе у крыс. В течение 45 
дней животных поили с помощью желудочного зонда 0,75% этиленгликоль 
вместе с 2% раствором хлорида аммония. Через 45 дней после введения 
этих препаратов, для подтверждения развития мочекаменной болезни у 

части животных осуществлялось взятие образцов крови (из задней полой вены) и мочи 
(метаболические клетки, 12 часов) на биохимический анализ с определением следую-
щих показателей: мочевина, креатин, альбумин, щелочная фосфатаза, АлТ, АсТ, ALP, 
CHO, BUN, CRE, GGT (автоматический анализатор XL Erba Lachemab), общий анализ 
мочи с определением лейкоцитов, кетонов, нитритов, уробилиногена, билирубина, бел-
ка, глюкозы, плотности, крови, рН (на мочевом анализаторе CL-50- HT). Ультразвуко-
вое исследование почек крыс на модели оксалатного нефролитиаза не выявило види-
мых конгломератов, что не позволило данным методом диагностировать развитие 
МКБ у крыс. Наибольшее позитивное фармакодинамическое действие в отношении 
уродинамики и показателей мочи проявили препараты, применённые комплексно во 2-
й группе животных - БАД Нефромон + Дротаверин, вероятно, за счёт их быстрого 
нефропротекторного и спазмолитического действия. При комбинированном 
использовании препаратов Но-шпа (дротаверина гидрохлорид) и цистон, БАД 
Нефромон-Плюс в двух разных группах лабораторных крыс показан терапев-
тический эффект. На фоне проводимой терапии у животных происходила нор-
мализация клинических показателей нефролитиаза: анализов крови и мочи.  

ВВЕДЕНИЕ 
Мочекаменная болезнь в ветеринарной 

медицине среди незаразных болезней 
продолжает занимать одну из ведущих 
позиций в перечне часто встречаемой 
патологии. При этом общая инцидент-

ность патологий мочевыделительной си-
стемы у мелких домашних животных, в 
том числе и кошек, составляет в среднем 
7,7-11,0%. Как известно, важнейшим зве-
ном патогенеза мочекаменной болезни 
(МКБ) является появление в моче, прохо-
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дящей по системе нефрона, органоколло-
идных солей кальция, фосфора, мочевой 
кислоты в высоких концентрациях, кото-
рые затем выпадают в осадок, образуют 
конгломераты, провоцирующие развитие 
нефролитиаза (концентрирование мочи 
может приводить к созданию пересыщен-
ных растворов солей, приводящее к их 
выпадению в просвет мочевых путей при 
определенных условиях) [3, 4, 8]. Почеч-
ные камни могут различаться по химиче-
скому составу и строению, однако боль-
шинство из них представляют собой каль-
циевую соль щавелевой кислоты 
(CaC2O4), поэтому наиболее часто встре-
чающаяся клиническая формой МКБ - это 
так называемый оксалатный нефролитиаз, 
встречающийся при нарушениях обмена 
веществ, связанного с питанием, а стру-
витный – с инфекцией мочевыводящей 
системы [5, 8, 10].  

Обструктивная мочекаменная болезнь 
обычно ассоциируется с частичной или 
полной закупоркой уретры одним или 
несколькими конгломератами, которые 
приводят к блокированию оттока мочи 
[8].  

В настоящее время важной этиологи-
ческой причиной развития мочекаменной 
болезни у животных является фактор 
кормления, помимо этого также рассмат-
риваются: сексуальная активность, гормо-
нальные изменения, гиподинамия, анато-
мические отклонения и пр. По ряду зару-
бежных и отечественных публикаций 
данная патология характеризуется значи-
тельным нарушением обмена веществ, 
оксидативным стрессом, нарушением 
гемодинамики, ацидозом и некрозом тка-
ни почек с последующим формированием 
и отложением конкрементов в органах 
мочевыделительной системы, а также 
отсутствием в патогенезе специфических 
патогномоничных признаков, что препят-
ствует своевременно выявлять МКБ [1, 9, 
11].  

Несмотря на уже существующие мето-
ды симптоматического лечения, проблема 
терапии МКБ у животных остаётся не 
полностью решённой. На сегодняшний 
день самыми безопасными с мягким нача-

лом действия являются препараты расти-
тельного происхождения. При комплекс-
ном лечении животных, больных МКБ, 
применяют Цистон, БАД Нефромон-
Плюс и другие препараты, а также мио-
тропные спазмолитики [2, 3, 6, 7, 12]. 

Цистон является комбинированным 
растительным препаратом, оказывающим 
диуретическое, спазмолитическое, лито-
литическое, противомикробное (в отно-
шении Klebsiella spp., Pseudomonas aeru-
ginosa, Escherichia coli и других грамотри-
цательных бактерий) и противовоспали-
тельное действие, регулирует кристалло-
коллоидный баланс при дисметаболиче-
ской нефропатии в независимости от рН 
мочи, снижает образование камней 
(щавелевая кислота, кальций, гидрокси-
пролин), стимулируя диурез и расслабляя 
гладкую мускулатуру мочевого тракта.  

БАД НефромонR-Плюс - препарат 
растительного происхождения, в состав 
которого входит сырьё Касатика тонко-
листного (Iris tenuifolia), обладающего 
нефрозащитным действием, способству-
ющего нормализации фильтрационной и 
выделительной функции почек, улучшаю-
щего процесс микроциркуляции почек.  
Считается, что активность и лечебный 
эффект препарата проявляется за счёт 
входящих в его состав флавоноидов. По-
мимо этого, Нефромон-Плюс обладает 
нефропротекторным действием, т.к. по-
вышает сопротивляемость почек к нега-
тивным факторам и повреждениям, спо-
собствует правильной работе почек по 
подержанию водно-солевого баланса, 
нормализует выделительные процессы и 
содержание белка в моче, улучшает про-
цессы микроциркуляции и фильтрации; 
препятствует отложению различных со-
единений [3].  

Целью настоящей работы было изу-
чить эффективность препаратов Цистон в 
комбинации с Дротаверином и БАД 
Нефромон-Плюс на больных МКБ крыс. 
МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

Исследование проводилось на 35 бес-
породных крысах-самках массой 
250,0±25,0 гр., полученных из питомника 
ПЛЖ «Рапполово». Животные содержа-
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лись в стандартных условиях вивария при 
естественном освещении на сбалансиро-
ванном кормовом рационе. Животные 
были распределены по группам случай-
ным отбором по массе тела так, чтобы 
индивидуальный вес тела входил в диапа-
зон вариации ±10% от среднего значения 
показателя на группы, представленные в 
таблице 1. 

Ежедневно у всех животных прово-
дился клинический осмотр, один раз в 
неделю животных взвешивали. В течение 
45 дней животных поили с помощью же-
лудочного зонда 0,75% этиленгликоль 
вместе с 2% раствором хлорида аммония. 
Через 45 дней после введения этих препа-
ратов, для подтверждения развития моче-
каменной болезни у части животных осу-
ществлялось взятие образцов крови (из 
задней полой вены) и мочи 
(метаболические клетки, 12 часов) на 
биохимический анализ с определением 
следующих показателей: мочевина, креа-
тин, альбумин, щелочная фосфатаза, АлТ, 
АсТ, ALP, CHO, BUN, CRE, GGT 
(автоматический анализатор XL Erba 
Lachemab), общий анализ мочи с опреде-
лением лейкоцитов, кетонов, нитритов, 
уробилиногена, билирубина, белка, глю-
козы, плотности, крови, рН (на мочевом 
анализаторе CL-50- HT).  

У подопытных крыс были выявлены 
клинические признаки МКБ - неестественно 
сгорбленная поза, снижение аппетита, оса-
док в моче, видимый невооружённым 
глазом, уменьшение количества мочи. 

После подтверждения развития МКБ 
у подопытных крыс проводились тера-
певтические мероприятия, представлен-
ные в таблице 1. 
РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ И 
ОБСУЖДЕНИЕ 

Моделирование оксалатного нефроли-
тиаза сопровождалось достоверным уве-
личением мочевой экскреции солей, фор-
мирующих видимую невооружённым 
глазом мутность, при снижении абсолют-
ного суточного мочевыделения (см. таб-
лицу 2).  

 Выделение белка и лейкоцитов с мо-
чой (собранной за 24 часа) соотносилось 
со степенью мутности и наличием микро-
кристаллов в осадках мочи подопытных 
животных. Однако в нашем эксперименте 
не было выявлено признаков гиперазоте-
мии (см. таблицу 3), что могло свиде-
тельствовать об отложении кристаллов в 
других нижележащих отделах мочевыде-
лительной системы. 

Исследование образцов мочи живот-
ных показало, что наряду с развитием 
оксалатного нефролитиаза у крыс форми-
ровалась повреждение печени, что выра-
жалось в увеличении выделения уроби-
линогена и билирубина с мочой, а также 
в повышении активностей аспартатами-
нотрансферазы и щелочной фосфатазы 
вследствие токсического действия препарата 
этиленгликоля, применяемого для моделиро-
вания МКБ у крыс, что видно из данных, при-
ведённых в таблице 2 (в группах 3 и 4).  

№ Группы Применяемые препараты n Доза препарата, вводимая per os, 
 крысам весом 250 г, способ введения 

1. Интактные 5 Физраствор 0,5 мл 

2. БАД Нефромон+ 
Дротаверин 

10 Нефромон 0,5 мл + Но-шпа 16 мг 

3. Цистон+Дротаверин 10 Цистон 113,6 мг + Но-шпа 16 мг 

4. Контроль (патология без лече-
ния) 

10 - 

Таблица 1. 
Способ введения и дозы препаратов для лечения больных МКБ крыс                                
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Наличие белка в моче (протеинурия) у 
животных в группе 4 также свидетель-
ствовала о поражении почек.  

В таблице 3 у животных в группах 2 и 
3 показатель крови «креатинин» находил-
ся в пределах нормативных значений, а у 

крыс группы 6 он в три раза превы-
шал референтные значения. Показа-
тель «мочевина крови» был в преде-
лах принятых нормативов у крыс в 
группах 2, а у животных  4 группы  
этот показатель был достоверно выше. 

  Параметры 

До воздей-
ствия 

Экспериментальные группы 

  
Группа 1 Группа 2 Группа 3 Группа 4   

после после после после   

Лейкоциты, 
кл/мкл 

0,0±0,0 0,0±0,0 0,0±0,0 3,0±6,7 3,0±6,7   

Кетоны, 
ммоль/л 

0,0±0,0 0,0±0,0 0,0±0,0 0,0±0,0 0,1±0,2   

Нитриты, ед. 
Не обнару-

жено 
Не обнару-

жено 
Не обнару-

жено 
Не обнару-

жено 
Не обнаруже-

но 
  

Уробилиноген 
мкмоль/л 

0,0±0,0 0,0±0,0 0,0±0,0 19,4±17,7* 39,6±36,1*   

Билирубин, 
мкмоль/л 

0,0±0,0 0,0±0,0 0,0±0,0 10,3±13,5 19,8±18,1*   

Белок, г/л 0,0±0,0 0,0±0,0 0,0±0,0 0,3±0,4 1,4±1,5*   

Плотность, г/
мл 1,019±0,010 1,021±0,009 1,015±0,010 1,020±0,015 1,018±0,012 

  

рН, ед. 6,9±0,4 6,6±0,8 6,5±1,2 6,8± 0,8 6,9±1,0   

Таблица 2 
Результаты общего клинического анализа мочи крыс из всех экспериментальных 

групп 

Параметры 
До воздей-

ствия 

Экспериментальные группы   

Группа 1 Группа 2 Группа 3 Группа 4 

АЛТ, Ед/л 43,8±3,1 48,4±6,9 53,6±4,7* 53,8±7,2* 45,2±3,8 

АСТ, Ед/л 117,2±4,5 115,1±5,2 141,8±4,9* 137,1±7,7* 136,0±11,9* 

ЩФ, Ед/л 138,8±22,9 129,4±18,1 147,6±24,5 171,4±23,2* 174,2±15,4* 

Общий холесте-
рин, ммоль/л 

1,7±0,4 
1,9±0,0 2,5±0,1* 1,9±0,0 2,3±0,1* 

Мочевина, 
ммоль/л 

6,5±0,3 6,4±0,2 6,5±0,1 7,8±0,1* 9,0±0,2* 

Креатинин, 
мкмоль/л 

68,0±0,3 68,0±0,2 70,0±0,1* 73,5±0,6* 190,1±0,2* 

Примечание: * - по сравнению с данными до воздействия (фоном?) (р≤0,05) 

Таблица 3 
Результаты биохимического анализа крови крыс из всех экспериментальных 

групп 

Примечание: * - по сравнению с данными до воздействия (р≤0,05)  
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Ультразвуковое исследование почек 
крыс на модели оксалатного нефролитиа-
за не выявило видимых конгломератов, 
что не позволяет данным методом досто-
верно диагностировать развитие МКБ у 
крыс. В ходе УЗИ во всех подопытных 
группах не отмечалось наличия крупных 
конгломератов, что обусловлено развити-
ем микроконгломератов не поддающихся 
визуальной диагностике, но определяю-
щихся с помощью гистологического ана-
лиза тканей (рис. 2).  
 ВЫВОДЫ 

Анализ полученных данных показал, 
что у животных при моделировании МКБ 
наряду с поражением почек было выявле-
но поражение печени, что обусловлено 
токсическим действием этиленгликоля, 
вызвавшего гипогликемию, гипокальцие-
мию, метаболический ацидоз, отложение 
солей в почечных канальцах. Применение 
препаратов (БАД Нефромон + Дротаве-
рин и Цистон + Дротаверин) по лечебной 
схеме оказало статистически достоверное 
действие в отношении уровня креатинина 
в крови животных с экспериментальной 
МКБ. Наибольшее позитивное фармако-
динамическое действие в отношении уро-
динамики и показателей мочи проявили 
препараты, применённые комплексно 
во 2-й группе животных -  БАД 
Нефромон + Дротаверин, вероятно, за 
счёт их быстрого нефропротектор-
ного и спазмолитического действия.  

EFFICACY OF A COMPLEX  ME-
DICINAL HERBAL DRUG  IN THE 
MODELING OF OXALATE NEPHRO-
LITHIASIS IN RATS 

 Leonova Yu. V., veterinary doctor1; 
Kovalev S. P. D.V.M., professor2; Sivak 
K. PhD of Biol.Scie1; Pechnikova N. A. 
laboratory assistant1; Orshanskaya Ya. 
R. laboratory assistant1   (1. Saint-
Petersburg State University of Chemistry 
and Pharmacy; 2. St. Petersburg State 
University of Veterinary Medicine) 

In this study, a comparative analysis of 
the therapeutic effect of a complex  medici-
nal herbal drug based on extracts from thin-
leaved killer whale and “Cystone”TM in 
combination with drotaverine hydrochloride 
in oxalate nephrolithiasis in rats was carried 
out. For 45 days, the animals were fed 
0.75% ethylene glycol with a 2% solution of 
ammonium chloride using a gastric tube. 45 
days after the administration of these drugs, 
to confirm the development of urolithiasis in 
some animals, blood samples (from the pos-
terior vena cava) and urine (metabolic cells, 
12 hours) were taken for biochemical analy-
sis with the determination of the following 
parameters: urea, creatine, albumin, alkaline 
phosphatase, AlT, AsT, ALP, CHO, BUN, 
CRE, GGT (automatic analyzer XL Erba 
Lachemab), general urine analysis with the 
determination of leukocytes, ketones, ni-
trites, urobilinogen, bilirubin, protein, glu-
cose, density, blood, pH (on the CL-50 - HT 

Рисунок 1. Осадок мочи крыс, содержа-
щего кристаллы оксалата кальция, × 
280. 

Рисунок 2. Срез почки крысы. В просве-
те канальцев микрокристаллы оксала-
та кальция. Окраска гематоксилином и 
эозином, поляризационная микроскопия, 
х 200.                   
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urinary analyzer). Ultrasound examination of 
the kidneys of rats on the model of oxalate 
nephrolithiasis did not reveal visible con-
glomerates, which did not allow this method 
to diagnose the development of ICD in rats. 
The most positive pharmacodynamic effect 
on urodynamics and urine parameters was 
demonstrated by the drugs used in a complex 
for the 2nd group of animals-dietary supple-
ments “Nephromon” + drotaverine, probably 
due to their rapid nephroprotective and anti-
spasmodic effects. The combined use of the  
drugs “No-shpa”TM (drotaverine hydrochlo-
ride) and “Cystone”TM, dietary supplement 
“Nephromon-Plus” in two different groups 
of laboratory rats showed a therapeutic ef-
fect. Against the background of the therapy, 
the animals normalized the clinical parame-
ters of nephrolithiasis: blood and urine tests. 
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