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НОВАЯ ЭКСПЕРИМЕНТАЛЬНАЯ МОДЕЛЬ СМЕШАННОГО 
УРАТНО-ОКСАЛАТНОГО НЕФРОЛИТИАЗА
Алтайский государственный медицинский университет, г. Барнаул

Кальницкий А.С., Жарикова Г.В., Жариков А.Ю., Мазко О.Н., Макарова О.Г., Бобров И.П.

Смешанный уратно-оксалатный нефролитиаз – распространенная форма мочекаменной болезни. 
Для апробации антилитогенного действия новых фармакологических средств необходима эффективная 
экспериментальная модель уратно-оксалатного нефролитиаза. 
Цель исследования: разработать эффективную методику моделирования смешанного уратно-окса-
латного нефролитиаза. 
Материал и методы: эксперимент проводился в течение 3-х недель на 28 самцах крыс сток Вистар, 
разделенных на 3 группы: группа сравнения-1 (n=8, моделирование оксалатного нефролитиаза), группа 
сравнения-2 (моделирование уратного нефролитиаза), подопытная группа (n=12, моделирование сме-
шанного уратно-оксалатного нефролитиаза). Схема моделирования: 11 дней внутрижелудочное введение 
мочевой кислоты (доза 1000 мг/кг) и оксониевой кислоты (доза 500 мг/кг), затем 10 дней предоставление 
в качестве питья 0,75% раствора этиленгликоля. В моче крыс определяли активность лактатдеги-
дрогеназы и гамма-глутамилтранспептидазы, а также коэффициент их отношения, в почках после 
эвтаназии – количество и площадь конкрементов и гистологическое состояние тканей. Для статисти-
ческой обработки результатов использовали критерии Вилкоксона и Манна-Уитни. 
Результаты и обсуждение: в подопытной группе наблюдалось развитие нефролитиаза с характерны-
ми биохимическими и морфологическими признаками, которые были выражены сильнее, чем в группах 
сравнения. В почках крыс подопытной группы конкременты были различной формы, преимущественно 
крупного размера, желтоватого цвета или выглядели бесцветными, располагались в кистозно-расширен-
ных почечных канальцах в корковом слое и почечном сосочке. Среднее число депозитов статистически 
значимо превышало показатель группы сравнения-2 в 4 раза (р<0,001). Средняя площадь депозитов ста-
тистически значимо превышала уровень группы сравнения-2 в 2,7 раза (р<0,001). При этом конкремен-
ты при окраске гистологических срезов давали положительную реакцию и на ураты, и на соли кальция, 
что указывает на смешанный состав камней. 
Заключение: Разработана новая экспериментальная модель, позволяющая успешно моделировать сме-
шанный уратно-оксалатный нефролитиаз. Согласно данной модели, в первые 11 дней крысам вводится 
смесь оксониевой и мочевой кислот в дозах 500 мг/кг и 1000 мг/кг, а затем 10 дней в качестве питья 
предоставляется 0,75% раствор этиленгликоля.
Ключевые слова: экспериментальная модель, мочекаменная болезнь, уратный нефролитиаз, 
оксалатный нефролитиаз, уратно-оксалатный нефролитиаз. 

NEW EXPERIMENTAL MODEL OF MIXED URATE-OXALATE 
NEPHROLITHIASIS
Altai State Medical University, Barnaul
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Mixed urate-oxalate nephrolithiasis is a common form of urolithiasis. To test the antilithogenic effect of new 
pharmacological agents, an effective experimental model of urate-oxalate nephrolithiasis is needed. 
Aim of research: to develop an effective technique for modeling mixed urate-oxalate nephrolithiasis.
Material and methods: the experiment was carried out for 3 weeks on 28 male Wistar rats divided into 3 
groups: comparison group-1 (n=8, modeling of oxalate nephrolithiasis), comparison group-2 (modeling of urate 
nephrolithiasis), experimental group (n=12, modeling of mixed urate-oxalate nephrolithiasis). Modeling scheme: 
11 days of intragastric administration of uric acid (dose 1000 mg/kg) and oxonic acid (dose 500 mg/kg), then 10 
days of drinking 0.75% ethylene glycol solution. In the urine of rats, the activity of lactate dehydrogenase and 
gamma-glutamyl transpeptidase, as well as the coefficient of their ratio, were determined; in the kidneys after 
euthanasia, the number and area of   calculi and the histological state of tissues were determined. For statistical 
processing of the results, the Wilcoxon and Mann-Whitney tests were used. 
Results and discussion: in the experimental group, the development of nephrolithiasis was observed with 
characteristic biochemical and morphological signs, which were more pronounced than in the comparison groups. In 
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the kidneys of rats of the experimental group, the calculi were of various shapes, mostly large, yellowish or colorless, 
located in the cystic dilated renal tubules in the cortical layer and renal papilla. The average number of deposits 
statistically significantly exceeded the indicator of the comparison group-2 by 4 times (p<0.001). The average area 
of   deposits statistically significantly exceeded the level of comparison group-2 by 2.7 times (p<0.001). At the same 
time, when staining histological sections, stones gave a positive reaction to both urates and calcium salts, which 
indicates a mixed composition of stones. 
Conclusion: A new experimental model has been developed that allows successfully modeling mixed urate-oxalate 
nephrolithiasis. According to this model, for the first 11 days, rats are given a mixture of oxonic and uric acids 
at doses of 500 mg/kg and 1000 mg/kg, and then 0.75% ethylene glycol solution is given as a drink for 10 days.
Keywords: experimental model, urolithiasis, urate nephrolithiasis, oxalate nephrolithiasis, urate-oxalate 
nephrolithiasis. 

Разработка новых лекарственных средств для 
лечения мочекаменной болезни (МКБ) остается 
актуальной задачей современной фармаколо-
гии и урологии. Исследования показывают, 
что наиболее распространенной формой МКБ 
является оксалатный нефролитиаз, второй 
по распространенности – уратный нефроли-
тиаз, третий – смешанный уратно-оксалатный 
нефролитиаз (УОН) [1]. В то же время, сегодня 
урологи прогнозируют рост заболеваемости 
УОН из-за особенностей образа жизни совре-
менного человека [2]. В этой связи разрабаты-
ваемые новые антилитогенные средства долж-
ны проходить экспериментальную апробацию 
на доклиническом уровне не только на живот-
ных моделях отдельно оксалатного и отдельно 
уратного нефролитиаза, но и на эксперимен-
тальной модели смешанного уратно-оксалатно-
го нефролитиаза.

До сих пор сведений об экспериментальной 
модели УОН в доступной литературе не встре-
чалось. В этой связи мы решили создать такую 
модель на основе общепризнанных методик 
моделирования оксалатного и уратного нефро-
литиаза. Как известно, в основе моделирования 
экспериментального оксалатного нефролитиа-
за лежит потребление крысами в качестве питья 
0,75%-1% раствора этиленгликоля [3]. В основе 
моделирования уратного нефролитиаза – вве-
дение комбинации оксониевой и мочевой кис-
лот [4]. Поэтому логично было предположить, 
что моделирование УОН должно базироваться 
на совместном или чередующемся применении 
обеих вышеописанных методик. 

Ранее нами были проведены первые экспе-
рименты по моделированию УОН [5]. В тече-
ние 7 дней крысы одновременно получали в ка-
честве питья 1% раствор этиленгликоля и им 
ежедневно внутрижелудочно вводилась смесь 
мочевой и оксониевой кислот в дозах 1000 мг/кг 
и 500 мг/кг соответственно. В результате наблю-
далось развитие выраженной патологии, о чем 
свидетельствовали характерные биохимические 
и морфологические признаки. Эти исследова-
ния продемонстрировали принципиальную 
возможность создания адекватной эксперимен-
тальной модели УОН. 

В то же время, наши предыдущие исследо-
вания показали, что при апробации лечебного 
действия новых антилитогенных средств дли-
тельность эксперимента должна составлять 
не менее 3-х недель, в течение которых 10 пер-
вых дней отводится на формирование экспе-
риментального нефролитиаза, а оставшиеся 
11 дней вводится испытуемое средство [6,7]. 
Поэтому на следующем этапе создания экспе-
риментальной модели УОН было решено подо-
брать адекватные условия для моделирования 
УОН в течение 3-х недель.

Цель исследования: разработать эффек-
тивную методику моделирования смешанного 
уратно-оксалатного нефролитиаза.

Материал и методы 
Эксперименты проводились на базе кафе-

дры фармакологии имени профессора В.М. 
Брюханова и лабораторий Исследовательского 
центра коллективного пользования ФГБОУ ВО 
«Алтайский государственный медицинский 
университет» Минздрава России на самцах крыс 
сток Wistаr, возрастом 3-4 месяца и весом 250-
300 гр. Животные были выращены в виварии 
Научно-исследовательского института цитоло-
гии и генетики (г. Новосибирск). Содержание 
лабораторных животных отвечало требовани-
ям нормативной документации: Директива Ев-
ропейского Парламента и Совета Европейского 
Союза по охране животных, используемых в на-
учных целях (2010/63/EU), «Международная кон-
венция по защите позвоночных животных, ис-
пользуемых для экспериментальных и научных 
целей» (Страсбург, 1986), Приказ Министерства 
здравоохранения РФ № 199н от 01.04.2016г. «Об 
утверждении Правил лабораторной практики». 
Протокол данного экспериментального иссле-
дования был одобрен на заседании локального 
этического комитета ФГБОУ ВО «Алтайский 
государственный медицинский университет» 
Минздрава России (выписка из протокола №3 
от 25.02.2021 г.).

Общее количество животных, задействован-
ных в эксперименте, составило 28. Из них были 
сформированы 3 экспериментальные группы: 
группа сравнения-1 (n=8), группа сравнения-2 
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(n=8), подопытная группа (n=12). В группе 
сравнения-1 по общепринятой методике осу-
ществляли трехнедельное моделирование ок-
салатного нефролитиаза путем предоставления 
животным в качестве питья 1% раствора эти-
ленгликоля [3]. В группе сравнения-2 произво-
дили моделирование уратного нефролитиаза 
посредством ежедневного внутрижелудочного 
введения смеси мочевой и оксониевой кислот 
в течение 3-х недель в дозах 1000 мг/кг и 500 мг/
кг соответственно [4]. 

В подопытной группе для моделирования 
уратно-оксалатного нефролитиаза была вы-
брана следующая схема. Мы предположили, 
что совместное применение этиленгликоля 
и мочевой и оксониевой кислот в течение 3-х 
недель может вызвать выраженный токсиче-
ский эффект, угрожающий жизни животных, 
что приведет к срыву эксперимента. Поэтому 
была предложена модель, основанная на пооче-
редном применении методик моделирования 
уратного и оксалатного нефролитиаза: в первые 
11 дней осуществлялось введение смеси моче-
вой и оксониевой кислот в дозах 1000 мг/кг и 500 
мг/кг соответственно, а в оставшиеся 10 дней 
крысам в качестве питья предоставлялся только 
0,75% раствор этиленгликоля. В пользу такой 
схемы говорят и данные исследований, согласно 
которым мочевая кислота и ее соли, находящи-
еся в моче в коллоидной и кристаллизованной 
формах, за счет физико-химического взаимо-
действия усиливают преципитацию депозитов 
щавелевокислого кальция [8].

Перед началом эксперимента, а затем на 4, 
11, 14 и 21 дни исследования проводили сбор 
суточной мочи крыс с целью определения ак-
тивности в моче лактатдегидрогеназы (ЛДГ) 
и гамма-глутамилтранспептидазы (ГГТП) – ос-
новных маркеров повреждения клеток почек 
при нефролитиазе [9]. Кроме того, проводили 
расчет коэффициента отношения активности 
ЛДГ к активности ГГТП (КЛДГ/ГГТП)). В предыду-
щих исследованиях мы обнаружили, что рост 
значения данного коэффициента является ха-
рактерным диагностическим признаком разви-
тия уратного нефролитиаза [10]. 

Проведение биохимических исследований 
осуществляли с помощью лабораторного био-
химического анализатора CS-T240 (производи-
тель - Dirui Industrial Co., Ltd., Китайская на-
родная республика), а также наборов реагентов 
производства АО «Диакон-ДС» (Российская Фе-
дерация). 

На 21 день эксперимента проводили эвтана-
зию лабораторных животных всех эксперимен-
тальных групп с последующим хирургическим 

изъятием почек, которые помещали в раствор 
формалина и направляли на морфологическое 
исследование по ранее апробированной мето-
дике [5], в рамках которого оценивали общее 
гистологическое состояние почечной ткани, 
а также фиксировали количество и площадь 
почечных конкрементов. 

Статистическая обработка результатов 
проводилась с использованием программы 
«Statistica 12.0». Статистическую значимость ме-
жгрупповых различий исследований показате-
лей считали при помощи критерия Манна-Уит-
ни, внутригрупповых – при помощи критерия 
Вилкоксона. Результаты биохимических иссле-
дований представлены медианой, а также 25 
и 75 перцентилями (Me, (25%; 75%)). Результаты 
морфологических исследований представлены 
в виде среднего значения и стандартной ошиб-
ки среднего (М±m). Статистически значимыми 
признавали различия при значении р<0,05 [11].

Результаты 
Проведенные эксперименты показали, что 

в группе сравнения-1 активность ЛДГ на протя-
жении всего периода исследования оставалась 
стабильной, не претерпевая существенных из-
менений относительно исходного уровня (табл. 
1). При этом в группе сравнения-2 активность 
ЛДГ последовательно возрастала, вследствие 
чего на 21-е сутки эксперимента превышала 
свой исходный уровень в 5 раз (p=0,012). Анало-
гичный рост активности ЛДГ был зафиксиро-
ван и в подопытной группе. На этом фоне, как 
следует из таблицы 1, активность ГГТП у крыс 
группы сравнения-1 имела тенденцию к уве-
личению в середине 2-й недели моделирова-
ния заболевания, будучи статистически значи-
мо выше исходного уровня в 1,1 раза (р=0,036). 
В группе сравнения-2 наблюдалась тенденция 
к снижению активности ГГТП, а в подопытной 
группе величина описываемого показателя по-
следовательно снижалась в течение всех 3-х не-
дель, в результате чего на 21-й день была мень-
ше, чем на исходном уровне, в 6,3 раза (p=0,005).

КЛДГ/ГГТП в группе сравнения-1 не отличался 
от исходного значения на протяжении всего ис-
следования (табл. 2). В группе сравнения-2 и по-
допытной группе наблюдалось статистически 
значимое увеличение данного показателя: на 11 
день он превышал исходное значение в группе 
сравнения-2 в 11 раз (р=0,012), в подопытной 
группе – в 6,7 раз (р=0,002). Затем в группе срав-
нения-2 значение КЛДГ/ГГТП не изменялось, а в по-
допытной группе продолжало возрастать, пре-
вышая на 21 день свой исходный уровень в 35,1 
раз (р=0,005).
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Таблица 1 
Активность лактатдегидрогеназы и гамма-глутамилтранспептидазы  

в моче экспериментальных животных

ЛДГ
(Ед / мг креатинина в сутки)

ГГТП
(Ед / мг креатинина в сутки)

ГС-1 ГС-2 ПГ ГС-1 ГС-2 ПГ
Исходный 
уровень

0,04
(0,03;0,05)

0,03
(0,003;0,04)

0,03
(0,01;0,06)

0,49
(0,17;0,60)

0,37
(0,22;0,52)

0,44
(0,23;0,66)

4 дня 0,04
(0,03;0,05)

0,09
(0,08;0,11)
pи/у=0,012

0,09
(0,08;0,10)
pи/у=0,002
pГС-1=0,001

0,45
(0,19;0,66)

0,19
(0,14;0,22)
pи/у=0,012

0,22
(0,18;0,27)
pи/у=0,007

11 дней 0,04
(0,03;0,04)

0,16
(0,09;0,36)
pи/у=0,012

0,12
(0,08;0,31)
pи/у=0,003
pГС-1=0,001

0,55
(0,46;0,67)
pи/у=0,036

0,24
(0,21;0,41)

0,28
(0,23;0,46)
pГС-1=0,049

14 дней 0,05
(0,03;0,06)

0,19
(0,08;0,48)
pи/у=0,012

0,19
(0,10;0,30)
pи/у=0,002
pГС-1<0,001

0,66
(0,33;0,71)

0,26
(0,22;0,34)

0,26
(0,21;0,40)
pГС-1=0,012

21 день 0,04
(0,03;0,05)

0,15
(0,08;0,24)
pи/у=0,012

0,16
(0,12;0,20)
pи/у=0,005
pГС-1=0,001

0,57
(0,40;0,85)

0,31
(0,21;0,39)

0,07
(0,05;0,08)
pи/у=0,005
pГС-1<0,001
pГС-2<0,001

Примечание: ГС-1 – группа сравнения-1, ГС-2 – группа сравнения-2, ПГ – подопытная группа, pи/у – показатель ста-
тистической значимости внутригрупповых различий по сравнению с исходным уровнем, pГС-1 – показатель стати-
стической значимости различий между показателем подопытной группы и группы сравнения-1, pГС-2 – показатель 
статистической значимости различий между показателем подопытной группы и группы сравнения-2.

Таблица 2 
Уровень коэффициента отношения активности лактатдегидрогеназы к активности гамма-

глутамилтранспептидазы в моче экспериментальных животных

КЛДГ/ГГТП

ГС-1 ГС-2 ПГ
Исходный 
уровень

0,09
(0,08;0,12)

0,07
(0,01;0,10)

0,07
(0,06;0,08)

4 дня 0,09
(0,07;0,15)

0,49
(0,31;0,66)
pи/у=0,012

0,43
(0,30;0,57)
pи/у=0,002
pГС-1<0,001

11 дней 0,07
(0,06;0,07)

0,77
(0,23;1,55)
pи/у=0,012

0,47
(0,27;0,58)
pи/у=0,002
pГС-1<0,001

14 дней 0,08
(0,08;0,10)

0,74
(0,32;1,65)
pи/у=0,012

0,64
(0,32;1,31)
pи/у=0,002
pГС-1<0,001

21 день 0,07
(0,06;0,09)

0,65
(0,27;0,97)
pи/у=0,012

2,46
(1,50;4,56)
pи/у=0,005
pГС-1<0,001
pГС-2<0,001

Примечание: ГС-1 – группа сравнения-1, ГС-2 – группа сравнения-2, ПГ – подопытная группа, pи/у – показатель ста-
тистической значимости внутригрупповых различий по сравнению с исходным уровнем, pГС-1 – показатель стати-
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стической значимости различий между показателем подопытной группы и группы сравнения-1, pГС-2 – показатель 
статистической значимости различий между показателем подопытной группы и группы сравнения-2.

Согласно данным, полученным в ходе про-
ведения морфологических исследований, ги-
стологическая картина нефролитиаза в почках 
крыс группы сравнения-1 характеризовалась 
кистозным расширением единичных канальцев 
и умеренно выраженным полнокровием сосу-
дов почек. В почках крыс группы сравнения-2 
были выявлены умеренные явления воспале-
ния в строме. В кистозно-расширенных каналь-
цах с большим количеством воспалительного 
инфильтрата клетки нефротелия находились 
в состоянии атрофии. В почках крыс подопыт-
ной группы было зафиксировано уплощение 

эпителия кистозно-расширенных канальцев 
с уменьшением и пикнотизацией клеточных 
ядер. В просвете канальцев отмечали скопления 
клеточного детрита и воспалительного инфиль-
трата. В строме отмечали явления выраженного 
воспаления. Строма почки находилась в состо-
янии фиброза, отмечали лимфо-плазмоцитар-
ную инфильтрацию, с наличием очаговых ско-
плений лимфоидных клеток. Сосуды были 
полнокровны.

Результаты морфометрии почечных конкре-
ментов в экспериментальных группах представ-
лены в таблице 3.

Таблица 3 
Морфометрические показатели формирования конкрементов 

в почках крыс экспериментальных групп

Параметры ГС-1 ГС-2 ПГ

Среднее число депозитов - 5,8±0,9 23,1±2,8
p<0,001

Средняя площадь депозитов
(мкм2) - 172,75±17,8 458,05±34,8

p<0,001

Примечание: ГС-1 – группа сравнения-1, ГС-2 – группа сравнения-2, ПГ – подопытная группа, p – показатель ста-
тистической значимости различий показателя между подопытной группой и группой сравнения-2  

В почках крыс группы сравнения-1 депози-
тов среднего и крупного размера обнаружено 
не было. Отложение солей кальция происходи-
ло в виде инкрустации нефротелия канальцев, 
при этом в цитоплазме клеток отмечали диф-
фузно расположенные гранулы, которые дава-
ли выраженную реакцию при окраске по Коссу 
(рис. 1а).

В почках крыс группы сравнения-2 конкре-
менты имели цвет от желтоватого до синевато-
го и располагались среди клеточного детрита 
и воспалительного инфильтрата, состоящего 
из лейкоцитов в корковом слое и почечном со-
сочке (рис. 1b). 



БЮЛЛЕТЕНЬ МЕДИЦИНСКОЙ НАУКИ №2 (26) 2022

48

Рисунок 1. Депозиты камней в канальцах почек экспериментальных животных. Увеличение х 400.
Примечание: 1а – инкрустация солями кальция эпителия канальцев в почке крысы группы сравнения-1. Окраска 
по Косса; 1b – депозиты уратных камней в кистозно-расширенных канальцах в почке крысы группы сравнения-2. 
Окраска гематоксилином и эозином; 1c – отложение депозитов камней в канальцах почки подопытной крысы сре-
ди скопления клеточного детрита и воспалительного инфильтрата. Окраска по Косса.

В почках крыс подопытной группы конкре-
менты были различной формы, преимуще-
ственно крупного размера, желтоватого цвета 
или выглядели бесцветными, располагались 
в кистозно-расширенных почечных канальцах 

в корковом слое и почечном сосочке (рис. 1c). 
При этом среднее число депозитов статисти-
чески значимо превышало показатель группы 
сравнения-2 в 4 раза (р<0,001). Средняя площадь 
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депозитов статистически значимо превышала 
уровень группы сравнения-2 в 2,7 раза (р<0,001).

Обсуждение
Полученные в ходе настоящего исследова-

ния результаты показывают, что выбранная 
нами схема позволяет успешно моделировать 
трехнедельный смешанный уратно-оксалатный 
нефролитиаз. Об этом свидетельствовали ха-
рактерные биохимические и морфологические 
признаки.   

Так, динамика КЛДГ/ГГТП в подопытной группе 
характеризовалась более выраженным ростом 
относительно группы сравнения-2, что было 
обусловлено более сильным снижением актив-
ности ГГТП в моче крыс подопытной группы. 
В группе сравнения-1 значения КЛДГ/ГГТП не пре-
терпевали существенных изменений в течение 
эксперимента, а активность ГГТП не снижалась, 
а напротив, имела тенденцию к росту. По-ви-
димому, все это свидетельствует о развитии 
у подопытных крыс более тяжелой формы неф-
ролитиаза с явными биохимическими призна-
ками развития уратного нефролитиаза, несмо-
тря на то, что во второй половине эксперимента 
факторы, индуцирующие формирование урат-
ных конкрементов, из схемы моделирования 
были исключены. 

Во второй половине эксперимента крысы по-
лучали в качестве питья только этиленгликоль. 
Как известно, этиленгликоль метаболизирует-
ся в печени до оксалат-ионов, которые в моче 
вступают в реакцию с ионами Ca2+, в результате 
чего образуются нерастворимые кристаллы ок-
салата кальция [3]. Вероятно, это происходило 
и в ходе настоящего эксперимента. Важно от-
метить, что при проведении морфологических 
исследований установлено, что конкременты, 
сформировавшиеся в почках крыс подопытной 
группы, давали положительную реакцию при 
окраске по методу Косса, что является свиде-
тельством наличия соединений кальция в со-
ставе почечных камней [12,13]. Не менее важ-
но, что при окраске по методу Косса в почках 
крыс группы сравнения-2, где моделировался 
только уратный нефролитиаз, положительной 
окраски не было. Поэтому совокупность био-
химических и морфологических признаков по-
зволяет считать, что в имевших место условиях 
эксперимента у крыс подопытной группы раз-
вивается именно смешанная уратно-оксалатная 
форма нефролитиаза. 

Обсуждая возможные механизмы формиро-
вания смешанных уратно-оксалатных депози-
тов в почках, отметим, что сегодня рассматрива-
ются 3 теории образования уратно-оксалатных 
камней [8]. Принято считать, что инициирую-
щим фактором является повышенное содержа-
ние уратов в моче. Последние, когда находятся 
в кристаллической фазе, вступают в гетероген-

ную нуклеацию с кристаллами кальция окса-
лата. В коллоидной фазе ураты могут нивели-
ровать эффекты внутрипочечных ингибиторов 
кристаллизации, а в растворенном состоянии 
ураты повышают склонность к осаждению 
кальция оксалата. Не исключено, что подоб-
ное имело место и в наших экспериментах, т.к. 
выбранная нами схема подразумевала перво-
начально вызвать гиперурикозурию, а затем 
создать условия для образования кальция окса-
лата в моче. Таким образом, на основании полу-
ченных результатов, можно заключить, что раз-
работанная нами экспериментальная модель 
смешанного уратно-оксалатного нефролитиаза, 
обоснована и может применяться для изучения 
антилитогенной активности новых фармаколо-
гических средств.

Заключение
Разработана новая экспериментальная мо-

дель, позволяющая успешно моделировать 
смешанный уратно-оксалатный нефролитиаз. 
Согласно данной модели, в первые 11 дней кры-
сам вводится смесь оксониевой и мочевой кис-
лот в дозах 500 мг/кг и 1000 мг/кг, а затем 10 дней 
в качестве питья предоставляется 0,75% раствор 
этиленгликоля.
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