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ВВЕДЕНИЕ 
Перикард представляет собой фиброзную 

оболочку сердца, выполняющую ряд жизненно 
важных функций: фиксирует сердце в грудной 
полости, защищает его от острого перенапряже-
ния при физической нагрузке и гиперволемии,   
давления в систолу желудочков; при митральной 
недостаточности предотвращает разрыв предсер-
дий, сдерживает распространение инфекции или 
неоплазии из плевральной полости и окружаю-
щих тканей в сердце, а также исключает трение 
во время сокращения и расслабления сердечной 
мышцы за счет небольшого количества перикар-
диальной жидкости [1,2,3,4,5,6]. 

Поражения перикарда нарушают нормальную 
функцию сердца, в особенности, если сопровож-
даются перикардиальным выпотом, что приводит 
к нарушению адекватного наполнения сердечных 
камер из-за их сдавливания [1,3,4,6,7,8,9,10,11]. 

Одним из частых этиологических факторов 
возникновения выпота в перикардиальную по-
лость является неоплазия сердца или перикарда, 
застойная сердечная недостаточность и идиопа-
тический перикардиальный выпот. Другие менее 
распространённые причины включают инфекци-
онные агенты, кровоизлияние в перикардиаль-
ную полость из-за разрыва левого предсердия 
или коагулопатии, различные системные воспа-
лительные заболевания [9,10,11,12,13, 14,15]. 

В зависимости от причин заболевания пери-
карда и перикардиального выпота, от скорости 
его накопления клинические признаки могут 
сильно варьировать. У пациентов с небольшим 
количеством перикардиального выпота симпто-
мов может не быть вообще или же может наблю-
даться симптоматика основного заболевания. 
Наиболее распространенные симптомы включа-
ют одышку, слабость, асцит, гидроторакс, менее 
специфичные – кашель, снижение или отсут-
ствие аппетита [6,7,8,9,10,14,15,16,17]. 

При наличии перикардиального выпота мо-
жет наблюдаться острое и жизнеугрожающее 
осложнение – тампонада сердца, которая может 
проявляться резкой слабостью, гипотензией и вто-
ричной синусовой тахикардией [6,7,8,9,10,14,15,16]. 
При тампонаде внутриперикардиальное давление 
превышает диастолическое давление наполнения 
правого желудочка, что приводит к сжатию правых 
камер сердца во время диастолы и препятствует 
нормальному системному венозному возврату. В 
конечном счете значительно повышается венозное 
давление, уменьшается ударный объем сердца и 
нарушается сердечный выброс [6,7,9,10,14,15,16]. 

Все вышеперечисленное провоцирует кардио-
генный шок и смерть животного [6,7,9,10]. 

Цель работы: систематизация клинических 
признаков у собак с заболеваниями перикарда, со-
провождающимися перикардиальными выпотами. 
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РЕФЕРАТ 
Перикардиальный выпот – это аномальное скопление жидкости в перикардиальной полости, кото-

рое может привести к тампонаде сердца – острому жизнеугрожающему состоянию животного. Тампо-
нада сердца может проявляться резкой слабостью, гипотензией и вторичной синусовой тахикардией. В 
зависимости от причин заболевания перикарда и перикардиального выпота, от скорости его накопле-
ния клинические признаки могут сильно варьировать. Целью данной работы является систематизация 
клинических признаков у собак с заболеваниями перикарда, сопровождающимися перикардиальными 
выпотами. Всех животных обследовали по методике, включающей сбор анамнеза, клинический осмотр 
пациента, эхокардиографию, электрокардиографию, рентгенографию грудной клетки, ультрасоногра-
фию грудной и брюшной полости на наличие выпота (при необходимости), выполняли цитологию вы-
пота, гистологию патологического материала, полученного интраоперационно (при необходимости). 
Клинические признаки при перикардиальном выпоте у собак в большей степени зависели от наличия 
тампонады сердца, тяжести течения процесса и причин его возникновения. Самыми частыми симптомами 
стали слабость, одышка, обмороки, асцит и гидроторакс. Такие редкие симптомы, как рвота (9%), которая 
наблюдалась в течение 48 часов до подтверждения перикардиального выпота и вокализация (3%) при рез-
кой слабости/обмороках, которая может указывать на боль, требуют дальнейших наблюдений. 
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МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 
Объектом исследований служили собаки раз-

личных пород (всего 100 животных), различных 
половых и возрастных групп. При обследовании 
животных проводили сбор анамнеза, общий кли-
нический осмотр, эхокардиографию, электрокар-
диографию, рентгенографию грудной клетки, 
ультразвуковое исследование грудной и брюш-
ной полостей. 

При клиническом обследовании животного 
особое внимание уделяли исследованию сердеч-
но-сосудистой системы: оценивали видимые сли-
зистые оболочки, пальпировали сердечный тол-
чок, вены шеи, пульс на бедренной артерии, 
аускультировали легкие с целью выявления сер-
дечных тонов и легочных шумов. Эхокардиогра-
фическое исследование проводилось с помощью 
аппаратов Philips EPIQ 5 и Philips DH 15 фазер-
ными датчиками, частотой 1-5 МГц, 2-9 МГц и 4-
12 МГц. Животных укладывали в правом и левом 
латеральном положениях, для создания непо-
средственного контакта между датчиком и кожей 
выбривали шерсть, наносили 30%-ный спирт и 
специальный гель. При обследовании проводили 
оценку структурно-функциональных характери-
стик сердца, определяли наличие свободной жид-
кости в полости перикарда и в грудной полости. 

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЯ 
Для реализации поставленной цели были ото-

браны собаки с перикардиальным выпотом, кото-
рые поступали на прием кардиолога. Всего за 
период исследования их было отобрано 100, из 
них самцов 68, самок – 32 особи. Возраст собак 
был от 1,5 до 18 лет [12]. 

Ведущими симптомами, выявляемыми у собак 
на первичном приеме были: одышка у 50 голов 
(50,0%), снижение активности у 44 голов (44,0%), 
увеличение объема живота у 40 голов (40,0%)
снижение/отсутствие аппетита у 37 голов (37,0%), 
кашель у 26 голов (26,0%), резкая слабость у 20 
голов (20,0%), неврологические симптомы у 6 го-
лов (6,0%), периферические отеки у 3 голов (3,0%), 
другие симптомы у 21 головы (21,0%), отсутствие 
симптомов у 2 голов (2,0%) (таблица 1). 

Одышка, как самый частый симптом, в 22 слу-
чаях была связана с умеренным или выраженным 
гидротораксом на фоне перикардиального выпота, 
в 12 случаях с застойной хронической сердечной 
недостаточностью, из которых у двух пациентов 
был кардиогенный отек лёгких, еще в 2х случаях 
была выявлена лёгочная гипертензия высокой 
вероятности, у остальных животных одышка была 
компенсаторной и наблюдалась из-за гипоксии на 
фоне нарушенного кровоснабжения из-за пери-
кардиального выпота и тампонады сердца. 

При детальном обследовании собак, установ-
лено, что из 100 пациентов с перикардиальным 
выпотом симптомы тампонады сердца обнаружи-
вались только у 38 собак (38% из 100%). 

Среди ведущих клинических признаков, указы-
вающих на тампонаду сердца, были: увеличение 
объема живота на фоне асцита у 27 голов (27,0%), 
гидроторакс у 19 голов (19,0%), резкая слабость/
обмороки у 18 голов (18,0%), гипотензия у 18 го-

лов (18,0%) одышка у 16 голов (16,0%) (таблица 2). 
При физикальном осмотре собак с тампона-

дой сердца были выявлены следующие измене-
ния: приглушение сердечных тонов у 24 голов 
(24,0%), дефицит и слабость наполнения пульсо-
вой волны у 15 голов (15,0%), бледность слизи-
стых оболочек у 7 голов (7,0%) и парадоксаль-
ный пульс у 5 голов (5,0%) (таблица 3). 

Полученные данные из таблицы 2 и 3 харак-
теризуют патогенез развития тампонады сердца. 
Из-за сдавливания сердца свободной жидкостью 
и повышенного давления в полости перикарда 
нарушается венозный возврат крови, это приво-
дит к выпотеванию жидкости в брюшную и груд-
ную полости, что в свою очередь может влиять 
на возникновение одышки и увеличение объема 
живота; опосредованно страдает сердечный вы-
брос, так как левые камеры сердца плохо напол-
няются, это приводит к нарушению кровоснаб-
жения органов и тканей, поэтому можно наблю-
дать такие симптомы, как снижение активности, 
одышку, анемичность слизистых оболочек, дефи-
цит и слабое наполнение пульсовой волны и па-
радоксальный пульс. Острая тампонада сердца 
приводит к коллапсу, что может проявляться 
резкой слабостью, обмороками и гипотензией. 
Приглушенные сердечные тона аускультируются 
из-за перикардиального выпота. Сочетание арте-
риальной гипотензии, ослабления тонов сердца и 
расширения яремных вен носит название триады 
Бека. Такой симптом, как набухание яремных 
вен, в картах не описан, но нельзя полностью 
исключать его присутствие. В связи с различия-
ми в шёрстном покрове, толщине кожи и габари-
тов наших пациентов такой симптом может быть 
не до диагностирован при осмотре. 

ЗАКЛЮЧЕНИЕ 
В результате исследования было установлено, 

что клинические признаки при перикардиальном 
выпоте у собак в большей степени зависели от 
наличия тампонады сердца, тяжести течения про-
цесса и причин его возникновения. Самыми ча-
стыми симптомами стали слабость, одышка, об-
мороки, асцит и гидроторакс. Такие редкие симп-
томы, как рвота (9%), которая наблюдалась в 
течение 48 часов до подтверждения перикар-
диального выпота и вокализация (3%) при резкой 
слабости/обмороках, которая может указывать на 
боль, требуют дальнейших наблюдений. 

В результате анализа полученных данных 
установлены основные клинические симптомы, 
позволяющие заподозрить перикардиальный вы-
пот и выявить тампонаду сердца, что дает воз-
можность вовремя провести необходимую диа-
гностику и оказать помощь пациенту. 
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Таблица 1. 
Симптомы заболевания перикарда, сопровождающегося перикардиальным выпотом, выявляемые у 

собак на первичном приеме 

Симптомы Абсолютное число, головы Относительное число, % 

Одышка 50 50,0 

Снижение активности/непереносимость физи-
ческих нагрузок/вялость 

44 44,0 

Увеличение объема живота (асцит) 40 40,0 

Снижение/отсутствие аппетита 37 37,0 

Кашель 26 26,0 

Резкая слабость/обморок/вынужденная поза 20 20,0 

Гипотензия 18 18,0 

Неврологические симптомы: судороги, нару-
шение координации движения, атаксия 

6 6,0 

Периферические отеки 3 3,0 

Другие симптомы: рвота, диарея, полиурия, 
полидипсия, потеря веса, слюнотечение, слепо-
та, гипертермия и др. 

21 21,0 

Отсутствие симптомов 2 2,0 

Таблица 2. 
Ведущие клинические признаки, сопровождающие тампонаду сердца 

Симптомы Абсолютное число, головы Относительное число, % 

Увеличение объема живота (асцит) 27 27,0 

Гидроторакс 19 19,0 

Резкая слабость/обморок/вынужденная поза 18 18,0 

Гипотензия 18 18,0 

Одышка 16 16,0 

Нарастающая вялость/слабость/снижение активности 14 14,0 

Таблица 3. 
Ведущие симптомы, указывающие на тампонаду сердца, выявленные при физикальном осмотре 

Симптомы Абсолютное число, головы Относительное количество, % 

Приглушённые сердечные тона 24 24,0 

Дефицит/слабое наполнение пульсовой волны 15 15,0 

Анемичность слизистых оболочек 7 7,0 

Парадоксальный пульс 5 5,0 
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CLINICAL CHARACTERISTICS OF DOGS WITH PERICARDIAL PATHOLOGIES 
ACCOMPANIED BY PERICARDIAL EFFUSIONS 
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Pericardial effusion is an abnormal accumulation of fluid in the pericardial cavity, which can lead to cardiac tam-
ponade, an acute life–threatening condition of the animal. Cardiac tamponade may be manifested by severe weakness, hy-
potension and secondary sinus tachycardia. Depending on the causes of pericardial disease and pericardial effusion, the 
clinical signs can vary greatly from the rate of its accumulation. The purpose of this work is to systematize the clinical 
signs in dogs with pericardial diseases accompanied by pericardial effusions. All animals were examined according to a 
technique including anamnesis collection, clinical examination of the patient, echocardiography, electrocardiography, chest 
X-ray, chest and abdominal ultrasonography for the presence of effusion (if necessary), cytology of effusion, histology of 
pathological material obtained intraoperatively (if necessary). Clinical signs of pericardial effusion in dogs were more de-
pendent on the presence of cardiac tamponade, the severity of the process and the causes of its occurrence. The most com-
mon symptoms were weakness, shortness of breath, fainting, ascites and hydrothorax. Rare symptoms such as vomiting 
(9%), which was observed within 48 hours before confirmation of pericardial effusion, and vocalization (3%) with severe 
weakness/fainting, which may indicate pain, require further observation. 

Key words: per icardial effusion, cardiac tamponade, weakness, shor tness of breath, fainting, ascites.  
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