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The article covers the results of a comprehensive pathomorphological study of Babesia canis parasitic
infestation in a dog of the German boxer breed. In April 2020, a male German boxer with pronounced 
clinical signs of anorexia, remitting fever, hematuria, and manifestations of general jaundice was admitted 
to the Dr. Markevych clinic (Lviv). The anamnesis evidenced that after daily walks in the park of Lychakiv 
district (Lviv) the pet’s owner had been detecting 3–5 Ixodes ticks on the dog’s body for several days in a 
row. Cytological examination of blood smears stained by the Romanovsky–Giemsa method revealed a 
massive lesion of erythrocytes by the Babesia canis parasite. The applied treatment strategy, namely the 
introduction of the drug with the active substance imidocarb dipropionate, was not successful. The dog died 
in the clinic. An autopsy was performed in agreement with the pet owner. Macroscopic examination re-
vealed foamy fluid in the trachea, pulmonary edema and lobar pneumonia, massive diffuse hemorrhages on 
the epicardium and costal pleura, splenomegaly, serous lymphadenitis, acute venous stasis, hepatic and 
renal dystrophy, and pancreonecrosis. General anemia and transudate accumulation in serous cavities were 
established. Tissue fragments of lungs, kidneys, liver, spleen, and pancreas were selected for a histopatho-
logical examination and fixed in 10 % neutral aqueous formalin solution, followed by dehydration in alco-
hols, filling into paraffin blocks and subsequent production of histopreparations. Staining was performed 
with eosin and Ehrlich’s hematoxylin according to the conventional methods. Microscopically, the lungs 
showed the alveoli swelling, thickening of the alveoli walls with blood overflow, bronchioles’ inflammatory 
infiltration with the accumulation of desquamated epithelium and exudate in the lumens of large bronchi. 
Extracapillary glomerulonephritis and hyaline-drop renal tubular dystrophy were observed in the kidneys. 
Vascular endothelium edema, granular hepatocyte dystrophy, sharp dilation of central vein and intraparti-
cle and interparticle capillaries were found in the liver. Significant hyperplasia was observed in the red 
pulp of the spleen. Reticuloendothelial proliferation, erythrocyte proliferation with a diffuse accumulation 
of hemosiderophages due to increased erythrocyte disintegration, sinus dilatation, and atrophy of white 
pulp lymph nodes were also revealed. 

Key words: Ixodes ticks, merozoites, hemolytic jaundice, splenomegaly, edema, glomerulonephritis. 

Патоморфологічні зміни в собаки породи Німецький боксер за інвазії Babesia 
canis. Клінічний випадок 

О. Щебентовська , Б. Прус, М. Данко 

Львівський національний університет ветеринарної медицини та біотехнологій імені С. З. Ґжицького, м. Львів, 
Україна 

У статті наведено результати комплексного патоморфологічного дослідження паразитарної інвазії, спричиненої Babesia 
canis у собаки породи Німецький боксер. У квітні 2020 року в клініку “Доктора Маркевича” (м. Львів) на огляд поступив самець 
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боксера з вираженими клінічними ознаками анорексії, ремітуючої  гарячки, гематурії та проявами загальної іктеричності. З ана-
мнезу стало відомо, що після щоденних прогулянок у парковій зоні Личаківського району м. Львова власник собаки кілька днів пос-
піль на тілі тварини знаходив по 3–5 іксодових кліщів. При цитологічному дослідженні у мазках крові, забарвлених за Романовсь-
ким–Гімзою, встановлено масове ураження еритроцитів паразитом Babesia canis. Застосована стратегія лікування, а саме: 
введення препарату з діючою речовиною імідокарбдипропіонат не дала позитивного результату. Собака загинула в клініці. За 
погодженням з власником тварини проведено аутопсію. При макроскопічному дослідженні виявлено пінисту рідину в трахеї, 
набряк легень і лобарну пневмонію, масивні дифузні крововиливи на епікарді та костальній плеврі, спленомегалію, серозний лімфа-
деніт, гострий венозний застій та дистрофію печінки і нирок, панкреонекроз. Встановлено загальну анемію та накопичення 
трансудату в серозних порожнинах. Для патогістологічного дослідження відбирали фрагменти тканин (легені, нирки, печінку, 
селезінку та підшлункову залозу), які фіксували у 10 % нейтральному водному розчині формаліну з подальшою дегідратацією у 
спиртах, заливкою у парафінові блоки з подальшим виготовленням гістопрепаратів. Фарбування здійснювали гематоксиліном 
Ерліха та еозином за загальноприйнятими методами. Мікроскопічно в легенях виявляли набряк альвеол, потовщення їхніх стінок із 
переповненням їх кров’ю,запальну інфільтрацію бронхіол із накопиченням у просвітах великих бронхів десквамованого епітелію та 
ексудату. У нирках – розвиток екстракапілярного гломерулонефриту та гіаліно-крапельної дистрофії ниркових канальців. У печі-
нці набряк ендотелію судин, різке розширення центральної вени, внутрішньочасточкових та міжчасточкових капілярів,зернисту 
дистрофію гепатоцитів. У червоній пульпі селезінки значна гіперплазія, виявили проліферацію ретикулоендотелію, збільшення 
кількості еритроцитів з дифузним скупченням гемосидерофагів внаслідок посиленого розпаду еритроцитів, розширення синусів та 
атрофію лімфоїдних вузликів білої пульпи. 

 
Ключові слова: іксодові кліщі, мерозоїти, гемолітична жовтяниця, спленомегалія, набряк, гломерулонефрит. 

 
Вступ 

 
Бабезіоз собак є достатньо поширеним гемопрото-

зойним захворюванням у світі, що характеризується 
вираженою сезонністю, ураженням тварин з ознаками 
інтоксикації, розвитком алергічних реакцій і, залежно 
від вірулентності та патогенності паразита, високою 
летальністю. Відомо, що у собак паразитує два види 
роду Babesiа – B. canis і B. gibsoni (Nel et al., 2004). 
Babesia canis має три різних антигенних підвиди, а 
саме: Babesia canis canis, B. canis rossi та B. canis 
vogeli, які морфологічно схожі, але мають різну пато-
генність та різних господарів – іксодових кліщів роду 
Rhipicephalus sanguineus та Dermacentor reticulatus 
(Uilenberg et al., 1989). На сьогодні точну ідентифіка-
цію підвидів Babesia проводять методом полімеразної 
ланцюгової реакції (Birkenheuer et al., 2003; Foldvari et 
al., 2005). Інвазія собак цими організмами спричинює 
захворювання бабезіоз, який проявляється у двох 
формах – неускладнена та ускладнена (Welzl et al., 
2001; Loretti & Barros, 2005). За неускладненої форми 
бабезіозу клінічні прояви пов’язані в переважній бі-
льшості з розвитком гемолітичної анемії (Jacobson & 
Clark, 1994). За ускладненої форми розвивається “си-
ндром системної запальної реакції” – як наслідок 
геморагічного шоку, спричиненого гемолізом еритро-
цитів та розвитком інсульту (Jacobson & Clark, 1994). 
Вважається, що множинна дисфункція органів за 
ускладненої форми бабезіозу виникає внаслідок запа-
лення, що розвивається на фоні вторинної артеріаль-
ної  гіпотензії, септичного шоку та може ускладнюва-
тись патогенними мікроорганізмами (Loretti & Barros, 
2005). Крім того, за бабезіозу собак, що спричинюєть-
ся B. canis, виникає якісний і кількісний дефіцит ге-
моглобіну, особливо це виявляли в тварин за пору-
шення функції дихальної системи (Taylor et al., 1993). 

Щодо етіології бабезіозу, то вперше його описав 
румунський вчений Віктор Бабеш (Victor Babes) ще в 
1888 році, коли за інфекційної гемоглобінурії худоби 
в Румунії виявив невеликі круглі утворення в крові. 
Проте вчений розглядав їх як розщеплені гриби і дав 
їм назву Haematococcus bovis. Протозойну природу 
збудника і поширення його кліщами встановили аме-

риканські вчені Фред Кілборн (Fred Kilborne) і Тео-
бальд Сміт (Theobald Smith) у 1889 році, які вивчали 
захворювання худоби на побережжі Мексиканської 
затоки – “техаську лихоманку” і назвали її збудника 
Pirosoma bigeminum. У 1895 році в Італії вчені Піана 
(Piana) та Галлі Валеріо (Galli Valerio) в еритроцитах 
собаки виявили Babesia canis. Подібного паразита, 
Гатчеон (Hutcheоn) описав у собак в Південній Афри-
ці 1899 року (Yabsley & Shock, 2013). 

Сезонне збільшення кількості випадків захворю-
вання собак на бабезіоз спричиняють відповідні клі-
матичні умови для розвитку іксодових кліщів – пере-
носників збудників бабезіозу в паркових зонах вели-
ких міст. Саме тому постійний моніторинг епізоотич-
ної ситуації захворюваності на бабезіоз собак у різних 
регіонах країни дає можливість розробити ефективні 
профілактично-лікувальні заходи. 

Метою роботи було виявити в мазках крові, заба-
рвлених за методом Романовського–Гімзи інтраерит-
роцитарних організмів Babesia, провести патолого-
анатомічний розтин собаки з відбором матеріалу для 
патогістологічного дослідження. 

 
Матеріал і методи досліджень 

 
Клінічне дослідження хворої собаки, забір, аналіз 

крові та фарбування мазків для виявлення методом 
світлової мікроскопії інтраеритроцитарних організмів 
Babesia проводили на базі ветеринарної клініки “Док-
тора Маркевича”, м. Львів, вул. Лисинецька 2а (Лича-
ківський район м. Львова). Патологоанатомічний 
розтин проводили у секційному залі кафедри норма-
льної та патологічної морфології і судової ветеринарії 
ЛНУВМБ імені С. З. Ґжицького, а патогістологічні 
дослідження – у навчально-дослідній лабораторії цієї 
ж кафедри. Паренхіматозні органи фіксували зану-
ренням у 10 % нейтральному водному розчині форма-
ліну. Через 2–4 доби після фіксації матеріал промива-
ли та зневоднювали через висхідний ряд спиртів з 
подальшим заключенням у парафінові блоки. З отри-
маних блоків на мікротомі МС-2 виготовляли зрізи 
товщиною 7 мкм, які монтували на предметне скло, а 
після їх висихання та депарафінізації фарбували гема-
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токсиліном Ерліха та еозином (Merkulov, 1969). Заба-
рвлений мазок, виготовлений з крові, та гістопрепара-
ти оглядали під мікроскопом Leica DM-2500 з каме-
рою Leica DFC450C. 

 
Результати та їх обговорення 

 
Аналізуючи цитогематологічні мазки крові, відіб-

рані за життя у собаки і до моменту застосування 
протипротозойного препарату, виявляли значне ура-
ження еритроцитів паразитом з домінуючою морфо-
логічною ознакою – грушоподібною формою мерозої-
тів (рис. 1). Мерозоїти в переважній більшості були 

парними, розташовувалися в еритроцитах, рідко поза-
клітинно. Проте виявляли і поодинокі форми. Така 
інтенсивна паразитемія зазвичай призводила до руй-
нування еритроцитів, їх гемолізу з подальшим розви-
тком анемії та гемолітико-уремічного синдрому. 

При проведенні патологоанатомічного розтину бу-
ло встановлено іктеричність видимих слизових обо-
лонок кон’юнктиви очей, ротової порожнини (рис. 2 
А, Б) та анемічність. При відпрепаруванні шкіри ная-
вне охряно-жовте забарвлення підшкірної клітковини 
та жирової тканини, набряки в ділянці шиї. В грудній 
та черевній порожнині реєстрували незначну кількість 
кров’яного ексудату (рис. 3). 

 

 
Рис. 1. Babesia canis у еритроцитах крові собаки породи Німецький боксер (показано стрілками) 
 

 
Рис. 2. Іктеричність слизової оболонки ротової  

порожнини (А) та очей (Б) 

 
Рис. 3. Кров’яний ексудат в черевній порожнині 

(стрілка) 
 

За макроскопічного дослідження селезінки вста-
новлено, що орган збільшений із заокругленими кра-
ями, повнокровний, темно-вишневого кольору з кра-
йовими інфарктами, капсула гладка (рис. 4). З повер-

хні розрізу стікала темна, густа кров’яниста маса. 
Темно-червоного кольору пульпа розм’якшена, зали-
шала значний зішкріб на поверхні леза ножа. Нирки 
кровонаповненні, темно-коричневого кольору, капсу-



Науковий вісник ЛНУВМБ імені С.З. Ґжицького. Серія: Ветеринарні науки, 2022, т 24, № 105 

Scientific Messenger LNUVMB. Series: Veterinary sciences, 2022, vol. 24, no 105 
13 

ла знімалась легко. На розрізі границя між кірковою 
та мозковою речовинами дещо стерта, наявні дифузні 
крововиливи у кірковій речовині (рис. 5). Печінка 
збільшена, неоднорідно забарвлена у коричневий 
колір з вишневим відтінком, краї заокруглені, за па-
льпації дещо ущільнена (рис. 6). На розрізі виділялась 
значна кількість крові, малюнок органа збережений. 
Жовчний міхур переповнений густою зеленого кольо-
ру жовчю. Сечовий міхур розтягнутий, заповнений 
сечею коричнево-червоного кольору, стінки його 

потовщені, набряклі. У трахеї була наявна піниста 
рідина. Легені повнокровні, темно-червоні, місцями 
ущільнені. На розрізі при натисканні виділялась кров. 
У пробі з плаванням фрагменти легеневої тканини 
занурено плавали. При дослідженні серця виявлено 
накопичення трансудату в серцевій сорочці. Судини 
серця розширені, кровонаповненні. На епікарді та 
клапанах серця наявні масивні крововиливи (рис. 7 А, 
Б), міокард дряблий, дистрофічно змінений. 

 

 
Рис. 4. Селезінка. Спленомегалія (А), крайові  

інфаркти (Б) 

 
Рис. 5. Нирки. Крововиливи в кіркову речовину 

(стрілки) 
 

 
Рис. 6. Гострий венозний застій та дистрофія печінки 

 

 
Рис. 7. Серце. Крововиливи на епікарді (стрілки), 

переповнення коронарних судин (А). Крововиливи на 
клапанах серця (Б) 

 
Мікроскопічно у просвіті капсули Шумлянського–

Боумена ниркових тілець виявляли нагромадження 
оксифільних мас, що розміщувались у вигляді півмі-
сяців, які щільно прилягали до парієтального листка, 
судинне сплетіння капілярів таких тілець здавлені і 
відтиснуті до судинного полюса (рис. 8). Мембрана 
капсули Шумлянського–Боумена розтягнута, витон-
чена. Епітелій парієтального листка, внаслідок тиску 
білкових мас, дещо сплющений. Виявляли розширен-
ня і переповнення кров’ю кровоносних судин і клубо-
чкових капілярів. У просвіті проксимальних та диста-

льних канальців наявні великі оксифільні гіаліноподі-
бні краплі. Цитоплазма епітеліоцитів слабооксифіль-
на, ядра гіперхромні (рис. 9). Епітеліальні клітини 
збільшені в об’ємі, межі їх нечіткі, просвіти окремих 
канальців звужені. Характерним було порушення 
кровообігу з ознаками підвищеної проникності судин 
у вигляді множинних геморагій (рис. 10). Судини 
підшлункової залози розширені, стінки потовщені, 
розволокнені, набряклі з вираженим застійним повно-
крів’ям (рис. 11). Місцями виявляли порушення їхньої 
цілісності з вираженим периваскулярним набряком. 
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Рис. 8. Екстракапілярний гломерулонефрит. 

Нагромадження білкових мас (показано стрілкою). 
Гематоксилін та еозин 

 

 
Рис. 9. Нирка. Гіаліново-крапельна дистрофія  
епітеліоцитів канальців. Гематоксилін та еозин 

 

 
Рис. 10. Нирка. Виражене повнокрів’я 
мікроциркулярного русла з вогнищами 

діапедезних крововиливів. Гематоксилін та еозин 

 
Рис. 11. Підшлункова залоза. Розволокнення стінок 

судин (показано стрілкою). Периваскулярний 
набряк. Гематоксилін та еозин 

 
У верхівкових частках легень при гістологічному 

дослідженні виявляли морфологічні ознаки дифузного 
внутрішньоальвеолярного та інтерстиціального на-
бряку. Просвіт альвеол заповнений блідо-рожевого 
кольору набряковою рідиною (рис. 12). Капіляри 
стінок альвеол середніх часток сильно розтягнуті і 
заповнені кров’ю (рис. 13), просвіти більшості альве-
ол невеликих округлих розмірів. Міжальвеолярні 
перегородки деформовані та потовщені за рахунок 
запально-клітинної інфільтрації, представленої мак-
рофагами та лімфоїдними клітинами. Крім того, вста-
новлено гіперплазію бронхіолярного епітелію з деск-
вамацією його у просвіт бронхів. Запальна інфільтра-
ція стінок бронхіол із накопиченням переважно змі-
шаного ексудату у просвітах великих бронхів 
(рис. 14). У печінці в центральній частині часточок, 
між сильно переповненими кров’ю судинами, прогля-
дались деформовані та атрофовані гепатоцити. Внут-
рішньочасточкові та міжчасточкові капіляри розши-
рені, заповнені еритроцитами (рис. 15). Контури гепа-
тоцитів нечіткі, цитоплазма зерниста, ядра пікнотичні. 

Гістологічно в селезінці яскраво виражений набряк 
судин і синусів, капсула потовщена. Спостерігали 
інтенсивну проліферацію ретикулоендотелію, синуси 
переповнені еритроцитами. Лімфоїдні вузлики білої 
пульпи в стані атрофії з ознаками вираженої делімфа-
тизації. Дифузно в паренхімі органу виявляли скуп-
чення буро-коричневих гранул – гемосидерофагів. 

Як стверджують ряд авторів, сприятливі кліматич-
ні зони у деяких географічних регіонах України спри-
яють поширенню певних популяцій кліщів, які відіг-
рають важливу роль у частоті зараження гемопрото-
зойною інфекцією – бабезіозом (Gryshchenko & Bilo-
kur, 2021). Клінічна картина даного захворювання у 
собак може бути різноманітною, проте класично опи-
сують його як захворювання, що перебігає з підви-
щенням температури з подальшим розвитком яскраво 
вираженої анемії (Solano-Gallego & Baneth, 2011; Ord 
& Lobo, 2015). Морфологічну диференціацію організ-
мів роду Babesia все частіше проводять з використан-
ням молекулярної діагностики. Адже різні види 
Babesia викликають не тільки відмінні клінічні про-
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яви, а й потребують різних профілактично-
лікувальних заходів. Відомо, що B. rossi є найбільш 
патогенним видом, спричинюючи гостру ниркову 
недостатність і гострий респіраторний дистрес-
синдром, а B. vogeli є найменш патогенним, спричи-
нюючи у дорослих собак легкі клінічні прояви захво-
рювання (Gray, 2004; Furlanello et al., 2005). Найчас-
тіше собаки інфікуються організмами Babesia у віці 
від 3 до 5 років (Huber et al., 2017). У своїх дослі-
дженнях (Irwin & Hutchinson, 1991) не виявили різни-
ці у статевій сприйнятливості між самками та самця-

ми, проте моніторингові дослідження вказують на 
деяку породну сприйнятливість – німецькі вівчарки 
виявилися породою з найвищим рівнем зараження у 
світі (Jacobson et al., 2000; Laha et al., 2014). Аналіз 
цитологічної картини у мазках крові хворих собак 
свідчить про переважання організмів виду B. сanis, 
морфологія яких є дещо змінною – від “великих” до 
“малих” форм, що виявляли у собак до та після ліку-
вання. Таку морфологічну відмінність форми та роз-
мірів мерозоїтів B. canis автори пояснювали генералі-
зованою гіпоксією (Ayoob et al., 2010). 

 

 
Рис. 12. Легені. Внутрішньо-альвеолярний набряк. 

Гематоксилін та еозин 

 
Рис. 13. Легені. Потовщення і деформація міжальвео-
лярних перегородок, переповнення їх кров’ю. Гемоси-
дерин (позначення в колі). Гематоксилін та еозин 

 

 
Рис. 14. Легені. Інфільтрація стінок великих бронхів 
із накопиченням ексудату в просвіті. Гематоксилін та 

еозин 

 
Рис. 15. Печінка. Гострий венозний застій.  

Гематоксилін та еозин 

 
При дослідженні патологоанатомічних змін у со-

бак, які загинули від гострої форми бабезіозу, різні 
автори фіксували набряк легень, який розвивався на 
фоні підвищеної проникності ендотелію, що є резуль-
татом вивільнення цитокінів, оксиду азоту, вільних 
кисневих радикалів і фактора активації тромбоцитів 
(Jacobson & Clark, 1994). Крім того, виявляли також і 

ураження печінки (Welzl et al., 2001). Автори таких 
досліджень стверджують, що печінка дуже чутлива до 
пошкоджень, спричинених системною запальною 
реакцією за бабезіозу собак. Експериментальне дослі-
дження ураження собак B. Gibsoni показало подібні 
гістопатологічні ураження печінки (Wozniak et al., 
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1997). Це, ймовірно, вказує на пряме ураження печін-
ки паразитом (Taylor et al., 1993; Bilić et al., 2018). 

Із типових клінічних проявів за бабезіозу є респі-
раторні синдроми, які характеризуються задишкою та 
виділеннями з носа. На розтині також виявляли пінис-
ту рідину в легенях, а гістологічно спостерігали на-
бряк легенів за наявністю дифузного набряку збіль-
шених альвеол з масивною міжсептальною клітинною 
інфільтрацією (Omobowale et al., 2017). Інтерстиціа-
льна пневмонія в таких випадках могла бути виклика-
на одним із двох факторів: підвищенням проникності 
альвеолярних капілярів або підвищенням гідростати-
чного тиску, як наслідок гострого респіраторного 
дистрес-синдрому ускладненого бабезіозом у собак 
(Jacobson & Clark, 1994). Подібні геморагічні, некро-
тичні та запальні реакції були зареєстровані в серцях 
собак з діагнозом бабезіоз (Loretti & Barros, 2005; 
Huber et al., 2017). 

 
Висновки 

 
1. Клінічні ознаки захворювання бабезіозу собак 

проявляються підвищенням температури, анемією, 
гематурією та жовтяницею. Важкість клінічних про-
явів залежить від патогенності збудника і може приз-
водити до поліорганних патологій. 

2. Світлова мікроскопія мазків крові від хворих 
собак є високоспецифічною для ідентифікації бабезій, 
але не рекомендується як єдиний скринінговий метод. 
Проте виявлення крупних грушоподібних мерозоїтів 
дає можливість спрогнозувати найпоширеніший вид 
В. canis. 

3. Патологоанатомічно за важкої форми бабезіозу 
виявляли спленомегалію, набряк легень та пневмонію, 
дифузні крововиливи на серозних покривах, дистро-
фію печінки та нирок.  

4. Патогістологічно за бабезіозу в собак виявляли 
розвиток екстракапілярного гломерулонефриту, гіалі-
ново-крапельну дистрофію канальців, гіперплазію та 
набряк бронхіального епітелію, запальну інфільтра-
цію бронхіол та міжальвеолярних перегородок, запо-
внення набряковою рідиною просвітів альвеол. В 
селезінці, печінці та підшлунковій залозі – набряк та 
розволокнення стінок судин. 

Перспективи подальших досліджень. Проведення 
моніторингових цитологічних досліджень крові собак 
у Личаківському районі м. Львова на наявність внут-
рішньоеритроцитарних паразитів Babesia canis. 

 
Відомості про конфлікт інтересів 
Автори стверджують про відсутність конфлікту 

інтересів. 
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