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РЕЗУЛЬТАТ	ИССЛЕДОВАНИЯ	№	000264131	от	23.04.2025	

Дата	проведения	анализа:23.04.2025
Владелец:Кузнецов	
Название	Клиники:СпектрВет	(Бабушкинская)
Лечащий	врач:Василькова

Животное:кошка
Порода:Метис	Кошки
Возраст:13	лет	2	месяца
Кличка:Мася	
Пол:Female

ТРАНССУДАТЫ	И	ЭКССУДАТЫ,	ЦИТОЛОГИЯ	ОСАДКА

Материалы Плевральная	жидкость	

Прочее:	

Транссудаты	и	экссудаты
	Показатели 	Результат 	Единицы	измерения

	Цвет 	Мутный,	красный визуально
	Плотность 	1,021 	г/см³
	Общий	белок 	36,80 	г/л
	Альбумин 	17,50 	г/л
	Количество	ядерных	клеток 	6,88 x109/л
Соотношение	Альбумин/Глобулин 0,91 	

Заключение:
Согласно	данным	проведенного	исследования	представленная	выпотная	жидкость	является
экссудатом.

Цитология	осадка
Цитологическая	картина:
Мазки,	полученные	из	центрифугата,	высокой	клеточности.	
В	исследованных	препаратах	визуализируются	скопления	клеток	мезотелия	с	выраженными	признаками
реактивных	изменений.	Данные	клетки	имеют	неправильно-округлую	форму	и	вариабельный	ядерно–
цитоплазматический	индекс.	Ядра	клеток	крупные,	округлой,	овальной	или	неправильной	формы,	с
неровным	у	части	клеток	контуром	кариолеммы.	Хроматин	грубозернистый,	неоднородный.	Ядра
содержат	1-2	крупных	нуклеолы	или	макронуклеолу.	Присутствуют	единичные	митотические	фигуры.	В
некоторых	клетках	определяется	кариомегалия.	Выявляются	2-4-х	ядерные	клетки,	в	том	числе,
единично,	анизокариотичные.	
Присутствует	выраженная	воспалительная	инфильтрация	(+++),	представленная	в	основном
дегенеративными	нейтрофилами.	Также	выявляются	активированные	макрофаги	с	вакуолизированной
цитоплазмой	и	признаками	фагоцитарной	активности,	в	том	числе	-	эритрофагоцитоза.	Также
присутствуют	в	незначительном	количестве	малые	лимфоциты.	
Микрофлора	не	визуализируется.	
Фон	представлен	элементами	цитолиза	и	обилием	эритроцитов.

Заключение:
Цитограмма	наиболее	характерна	для	реактивно-воспалительного	выпота.	Стоит	учитывать,	что	при
воспалении	клетки	могут	приобретать	выраженные	цитологические	критерии	злокачественности.	
Окончательный	диагноз	ставится	комплексно	на	основании	клинико-морфологических	данных.

Исследование	провел:	Лопаницына	А.В.




