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Проанализирована распространенность вируса кошачьего иммунодефицита (FIV) и вируса лейкемии 
кошек (FeLV) в популяциях домашних и бездомных кошек. Изучена эффективность диагностических мето-
дов, используемых для детекции вируса кошачьего иммунодефицита (FIV) и вируса лейкемии кошек (FeLV). 
Установлено, что уровень распространенности вирусных заболеваний кошек, таких как вирус иммунодефи-
цита и вирус лейкемии, зависит от образа жизни, пола, состояния здоровья кошек; диагностика вируса имму-
нодефицита и вируса лейкемии, зависит от экономического положения страны и коммерческой доступности 
тест-систем; Широкое распространение вакцинации доказало свою эффективность и возможность предель-
ного снижения рисков заражения. ПЦР является золотым стандартом в диагностике вирусных заболеваний, 
однако при этом является дорогостоящим методом.  

The prevalence of feline immunodeficiency virus (FIV) and feline leukemia virus (FeLV) in the populations 
of domestic and homeless cats has been analyzed. The effectiveness of diagnostic methods used for the detection 
of feline immunodeficiency virus (FIV) and feline leukemia virus (FeLV) has been studied. It was found that the 
level of prevalence of viral diseases of cats, such as the immunodeficiency virus and the leukemia virus, depends 
on the lifestyle, gender, and health status of cats; the diagnosis of the immunodeficiency virus and the leukemia 
virus depends on the economic situation of the country and the commercial availability of test systems; Widespread 
vaccination has proven its effectiveness and the possibility of limiting the risks of infection. PCR is the gold standard 
in the diagnosis of viral diseases, but it is an expensive method. 
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Вирус иммунодефицита кошек (FIV) относится к семейству вирусов retroviridae и вызывает синдром приоб-
ретенного иммунодефицита (СПИД) у домашних и не домашних кошек во всем мире. Организация генома FIV 
и клинические характеристики заболевания, вызываемого вирусом, аналогичны таковым у вируса иммунодефи-
цита человека (ВИЧ). Оба вируса поражают Т-лимфоциты, моноциты и макрофаги, и цикл их репликации в ин-
фицированных клетках аналогичен. Благодаря заметному сходству в геномной организации, структуре вируса, 
репликации вируса и патогенезе заболеваний FIV и ВИЧ, заражение кошек FIV является полезным инструментом 
для изучения и разработки новых лекарств и вакцин от ВИЧ.

Стратегия репликации вируса подобна ВИЧ и инициируется взаимодействием вирусного гликопротеина Env 
(gp120) с CD134, молекулой, активируемой на активированных CD4 + Т-клетках. Это взаимодействие обнажает 
ранее замаскированные эпитопы Env, которые с высокой аффинностью связываются с хемокиновым рецептором 
CXCR4, что обеспечивает слияние вирусной и клеточной мембраны и последующее проникновение вирусного 
нуклеокапсида в цитоплазму клетки-хозяина. Связывание gp120 с CD134 и CXCR4 вызывает конформационные 
изменения в молекуле gp41. В результате обнажается гидрофобный N-концевой домен gp41, который внедряется 
в мембрану клетки-мишени. 

Следовательно, хотя Env FIV не взаимодействует с CD4, первичным рецептором ВИЧ, CD4+. Тем не менее, 
Т-клетки становятся мишенями из-за использования рецептора с наивысшей экспрессией на CD4 + Т-клетках 
памяти. Рецептор проникновения вируса, CXCR4, используется как ВИЧ, так и  FIV, и, если он присутствует 
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в высокой плотности, может способствовать проникновению вируса без начального взаимодействия с CD134. 
(Схематично см. Рис. 1)

Рисунок 1 – Схема репликации вируса иммунодефицита кошек (FIV) с указанием участков для потенциальной 
антиретровирусной терапии: (1) Прикрепление вируса к рецепторам клеточной поверхности;  

(2) Слияние вируса с клеточной мембраной; (3) Обратная транскрипция; (4) Ядерная  
транслокация и интеграция в геном хозяина; (5) Вирусная транскрипция и ядерный экспорт;  

(6) Вирусная протеаза и обработка белка; (7) Сборка и созревание вириона; (8) Высвобождение вириона

Лечение вирусных заболеваний весьма трудоемко и  не всегда достаточно успешно. Повысить эффектив-
ность лечения помогает ранняя диагностика заболевания. 

Вирус кошачьего иммунодефицита (FIV) и вирус лейкемии кошек (FeLV) являются важными и распростра-
ненными во всем мире заболеваниями семейства кошачьих (как домашних, так и диких кошек). 

Обе инфекции связаны с различными клиническими признаками и могут влиять на качество и продолжи-
тельность жизни. Исследования, посвященные этим вирусам, являются показательными и полезными для изуче-
ния прочих распространенных вирусных инфекций кошек. 

Диагностика кошек имеет ключевое значение в принятии мер профилактики и эффективности лечения. Кро-
ме того, у зараженных кошек длительное время могут отсутствовать клинические проявления заболевания, по-
этому совершенствование методов диагностики влияет на осведомленность хозяев и своевременность терапии. 

Стоит принимать во внимание специфику вируса и диагностическое значение компонентов, непосредствен-
но участвующих в реализации вирусной атаки на организм, а также то, какие виды тестов обладают большей 
чувствительностью и точностью.  

В настоящее время для диагностики вирусных заболеваний широко применяется метод полимеразной цеп-
ной реакции (ПЦР), а также иммуноферментный анализ (ИФА) или ELISA (enzyme linked immunosorbent assay). 
Оба метода имеют свои преимущества. Сравнивая возможности ИФА и ПЦР в диагностике заболеваний, следует 
отметить, что метод ПЦР не позволяет установить стадию инфекционного процесса. В связи с этим роль ИФА 
в интерпретации результатов исследования может быть весьма существенной, поскольку данный метод позволяет 
определить авидность антител. ПЦР является золотым стандартом в диагностике вирусных заболеваний, однако 
при этом является дорогостоящим методом. В практике имеет место проведение повторного теста на антитела, 
а также подтверждающее ПЦР исследование. [1]

Вирус иммунодефицита кошек (далее FIV) и  вирус лейкемии (далее FeLV) имеют одинаковую стуктуру. 
Вирусный генетический материал находится внутри нуклеокапсида и представляет собой две копии одноцепо-
чечной РНК, которую сопровождают ферменты вирусной активности. Нуклеокапсид покрывает капсидно-ма-
тричный белковый комплекс и гликопротеиновая оболочка.

Значительную роль в распространении FIV и FeLV играет пол. В прошлом не все исследования демонстри-
ровали четкую корреляцию, однако, на сегодняшний день выявлено, что среди самцов, проявляющих агрессив-
ное поведение, инфицирование происходит заметно чаще (см. Рис. 2 и Рис. 3).
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Рисунок 2 – Показатели заболеваемости FIV среди самцов и самок

Рисунок 3 – Показатели заболеваемости FeLV среди самцов и самок

Например, интактные самцы в Северной Америке имеют самый высокий риск заражения. Более 8% котов, 
получающих боевые травмы, оказываются FeLV-позитивными, что значительно выше по сравнению с нормаль-
ной популяцией кошек. На основании этого можно сделать вывод о том, что агрессивное поведение, более рас-
пространенное у самцов, играет большую роль, чем считалось ранее [2]. 

По результатам проведенных исследований в соответствии с данными, предоставляемыми научным сообще-
ством, можно сделать вывод, что уровень распространенности вирусных заболеваний кошек, таких как вирус 
иммунодефицита и вирус лейкемии, зависит от пола.
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