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Целью данной статьи является анализ изучения клинических при-
знаков меланом кожи у собак. Диагноз устанавливали на основании 
результатов комплексного метода исследования. Меланомы кожи 
у собак  имеют разные величину, форму, поверхность, консистен-
цию и окраску. Величина опухоли может быть ничтожной, обычно 
в ранних стадиях диаметр опухоли не превышает 1-2 см, в поздних 
стадиях возможно образование крупных опухолевых узлов.

Введение.  Меланоцитарные опухоли развиваются из меланоци-
тов, составляющих базальный слой эпидермиса или эпителия слизистой 
оболочки ротовой полости и продуцирующих специфический полипеп-
тид меланин. Характерным для меланомы является скопление мелани-
на в клетках опухоли, хотя встречаются так называемые беспигментные 
меланомы [1, 2]. 

Меланома, достаточно часто диагностируемая патология у собак, 
и по данным литературы составляет от 2 до 9 % всех злокачественных 
опухолей у этих животных [3]. 

Диагноз меланома ставится в 30-40% случаев при цитологическом и 
морфологическом анализе новообразований слизистой оболочки ротовой 
полости, и, в этих случаях, почти всегда является злокачественной [12, 13].

Методы исследования. Исследования выполнены в период с 2013 
по 2015 гг. на базе кафедры эпизоотологии, паразитологии и ВСЭ Западно 
- Казахстанского аграрно-технического университета имени Жангир хана, 
клинические исследования проведены в ветеринарных клиниках города 
Уральска. Объектами исследования являлись собаки с меланомой кожи.

Диагноз устанавливали на основании результатов комплексного 
метода исследования, основное значение имеет правильная оценка 
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клинических симптомов, характеризующиеся специфической окраской, 
локализацией, запахом (если опухоль располагается в ротовой поло-
сти). Методы обследования собак включали в себя визуальную оценку 
опухоли, физикальное исследование (пальпация мягкие ткани вокруг 
опухоли для определения  метастазов в коже и подкожной клетчатке 
по ходу лимфатических сосудов; прибегают также к пальпации всех до-
ступных поверхностных лимфатических узлов.), морфологический ана-
лиз. 

Результаты исследования и их  обсуждение. Начальная картина 
заболевания протекает следующим образом: родимое пятно в разные 
периоды жизни животного после предшествующей травмы или без ви-
димых причин начинает увеличиваться, изменять окраску и превраща-
ется в экзофитную опухоль, которая иногда возникает эксцентрично на 
одном из участков пигментного образования.

Рисунок 1- Меланома пальца

  
Рисунок 2- Меланома кожи
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Меланомы кожи у собак  имеют разные величину, форму, поверх-
ность, консистенцию и окраску. Величина опухоли может быть ничтож-
ной, обычно в ранних стадиях диаметр опухоли не превышает 1-2 см, 
в поздних стадиях возможно образование крупных опухолевых узлов.

Меланома у собак  может выглядеть как плоское пигментное пят-
но (Рисунок 1), образовывать легкое выпячивание (Рисунок 2), при-
обретать вид папилломатозных разрастаний (Рисунок 3), иметь гри-
бовидную форму, располагаться на ножке (Рисунок 4), на широком 
основании. Опухоль может быть круглой, овальной, полигональной 
или любой другой неправильной формы. Чаще отмечается одиночная 
опухоль. Иногда вблизи неё образуются дополнительные очаги, ко-
торые или сливаются с первичным образованием - мультицикличная 
форма, или располагаются рядом с участками между ними здоровой 
на вид кожи.

Рисунок 3- Меланома кожи (область живота)

 
Рисунок 4- Меланома ротовой полости
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Поверхность меланомы бывает гладкой, блестящей, как бы зер-
кальной. Позже возникают неровности, мелкие изъязвления, кровото-
чивость при малейшей травме. По мере роста опухоли нередко наблю-
дается инфильтрация подлежащих тканей и распад опухолевого узла с 
образованием поверхности, напоминающей цветную капусту.

В редких случаях заболевание начинается в виде ограниченной 
красноты, вскоре превращающейся в незаживающую язву, выполнен-
ную опухолевыми разрастаниями. Консистенция пигментной злокаче-
ственной опухоли различная - мягкая, плотная или жесткая. Нередко 
одна и та же опухоль образует участки разной консистенции.

Развиваясь на фоне пигментного пятна, меланома может локализо-
ваться в центре его или исходить из одного из периферических участков, 
образуя эксцентрично растущую, асимметрично расположенную опухоль.

Выводы. Таким образом на основании этого можно сделать вы-
вод, что наиболее частыми первыми (но не самыми ранними) симпто-
мами малигнизации предсуществующих невусов являются рост невуса 
по плоскости и над окружающей кожей, а также кровоточивость с по-
верхности невуса. Самыми ранними и прогностически благоприятными 
признаками малигнизации можно считать рост невуса по плоскости, по-
явление асимметрии его краев, шелушение поверхности невуса, изме-
нение его окраски и появление чувства зуда жжения в области невуса.
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The purpose of this article is to analyze the study of clinical signs of 
melanoma in dogs. The diagnosis was made on the basis of a complex 
method of research. Melanoma in dogs are of different size, shape, 
surface texture and color. Tumor size can be negligible, usually in 
the early stages of tumor diameter does not exceed 1-2 cm, in later 
stages, the formation of large tumor nodules.


