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THERAPEUTIC EFFECTIVENESS  
OF TREATMENT SCHEMES FOR CORONAVIRUS INFECTION IN CATS 
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Коронавирусная инфекция кошек опасна мутаци-

ей вируса с развитием фатального инфекционного 
перитонита, долгое время считавшегося неизлечи-
мым. Появление нуклеозидных аналогов  
(GS-441524, молнупиравир) изменило прогноз, одна-
ко в клинической практике сохраняется потребность 
в сравнительной оценке их эффективности и без-
опасности. Цель исследования – сравнительная 
оценка терапевтической эффективности и безопас-
ности 3 схем лечения коронавирусной инфекции ко-
шек (на основе GS-441524, молнупиравира и симп-
томатической терапии) в условиях ветеринарной 
клиники. Проведено ретроспективное наблюдатель-
ное исследование 26 кошек с подтверждённым коро-
навирусным энтеритом или инфекционным перито-
нитом, наблюдавшихся в клинике «Ирбис» (г. Кеме-
рово) с декабря 2023 по апрель 2025 гг. Пациенты 
распределены в 3 группы: I (n=12) – монотерапия 
препаратом «Коронакэт» подкожно, курс 84 дня;  
II (n=8) – пероральный молнупиравир (10-15 мг/кг 
каждые 12 ч, 84 дня); III (n=6) – симптоматическая 
диетотерапия (при коронавирусном энтерите, не пе-
решедшем в инфекционный перитонит). Оценивали 
динамику клинических и лабораторных показателей, 
достижение клинической ремиссии, побочные эф-
фекты. В группе I ремиссия достигнута у 11 из  
12 кошек (91,7%): при коронавирусном энтерите – 
100% (4/4), при выпотной форме инфекционного пе-

ритонита – 100% (4/4), при сухой форме – 75% (3/4). 
Побочные эффекты – локальные реакции в месте 
инъекции. В группе II общая эффективность соста-
вила 50% (4/8): при выпотной и сухой формах ин-
фекционного перитонита – по 50% (2/4). Отмечено 
транзиторное повышение печёночных ферментов  
(2 случая), лейкопения (1), кожный зуд (1). В группе 
III (симптоматическая терапия при коронавирусном 
энтерите) ремиссия наступила у 5 из 6 кошек 
(83,3%). Препарат «Коронакэт» продемонстрировал 
высокую клиническую эффективность (91,7% ремис-
сии) при различных формах коронавирусной инфек-
ции, превосходя по данному показателю молнупира-
вир (50%). Симптоматическая диетотерапия доста-
точна для большинства неосложнённых случаев ко-
ронавирусного энтерита. Молнупиравир ассоцииро-
вался с более частыми побочными эффектами. По-
лученные данные имеют практическую ценность для 
ветеринарных врачей при выборе терапевтической 
стратегии. 

 
Keywords: feline coronavirus infection, feline infec-

tious peritonitis (FIP), GS-441524 drug, Molnupiravir 
drug, clinical efficacy. 

 
Feline coronavirus infection is dangerous due to the 

mutation of the virus leading to the development of fatal 
infectious peritonitis which was long considered incura-
ble. The advent of nucleoside analogues (GS-441524, 
molnupiravir) has changed the prognosis; however, in 
clinical practice, there remains a need for a comparative 
evaluation of their efficacy and safety. The research goal 
was to comparatively evaluate the therapeutic efficacy 
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and safety of three treatment regimens for feline corona-
virus infection (based on GS-441524, Molnupiravir and 
symptomatic therapy) in a veterinary clinic. A retrospec-
tive observational study was conducted on 26 cats with 
confirmed coronavirus enteritis or infectious peritonitis 
observed at the Irbis clinic (the City of Kemerovo) from 
December 2023 to April 2025. The patients were divided 
into three groups: Group 1 (n = 12) - monotherapy with 
Coronacat subcutaneously, a course of 84 days; Group 
2 (n = 8) - oral Molnupiravir (10–15 mg kg every  
12 hours, 84 days); Group 3 (n = 6) - symptomatic diet 
therapy (for coronavirus enteritis that did not progress to 
infectious peritonitis). The dynamics of clinical and la-
boratory parameters, achievement of clinical remission, 
and side effects were assessed. In Group 1, remission 
was achieved in 11 of 12 cats (91.7%): for coronavirus 
enteritis - 100% (4/4), for the effusive form of infectious 

peritonitis - 100% (4/4), for the dry form - 75% (3/4). 
Side effects included local reactions at the injection site. 
In Group 2, the overall efficacy was 50% (4/8): for the 
effusive and dry forms of infectious peritonitis - 50% 
each (2/4). Transient increases in liver enzymes (2 cas-
es), leukopenia (1), and skin itching (1) were noted. In 
Group 3 (symptomatic therapy for coronavirus enteritis), 
remission occurred in 5 of 6 cats (83.3%). Coronacat 
demonstrated high clinical efficacy (91.7% remission) 
against various forms of coronavirus infection, surpas-
sing Molnupiravir (50%) in this indicator. Symptomatic 
dietary therapy was sufficient for most uncomplicated 
cases of coronavirus enteritis. Molnupiravir was associ-
ated with more frequent side effects. The obtained data 
is of practical value for veterinarians when choosing a 
therapeutic strategy. 
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Введение 
Коронавирусная инфекция кошек широко 

распространена, особенно в условиях группово-
го содержания (питомники, приюты), где пере-
дача происходит фекально-оральным путём  
[1, 2]. В большинстве случаев инфекция проте-
кает бессимптомно или в форме лёгкого энтери-
та. Однако под воздействием стресс-факторов и 
на фоне иммуносупрессии возможна мутация 
вируса с развитием инфекционного перитонита 
кошек – тяжёлого системного заболевания с вы-
сокой летальностью [3, 4]. 

Важно различать, что коронавирусная ин-
фекция кошек – это, как правило, бессимптом-
ное или лёгкое энтеральное заболевание (диа-
рея, рвота), в то время как инфекционный пери-
тонит кошек – результат мутации вируса в орга-
низме животного, системное фатальное заболе-
вание, проявляющееся в выпотной (влажной) 
или сухой (невыпотной) форме. 

Долгое время инфекционный перитонит счи-
тался неизлечимым заболеванием. Прорывом в 
терапии стало применение нуклеозидных анало-
гов, в частности GS-441524 и его пролекарства 
ремдесивира, показавших высокую эффектив-

ность в клинических исследованиях [5, 6]. В Рос-
сии с 2023 г. зарегистрирован препарат на осно-
ве GS-441524 – «Коронакэт». Параллельно изу-
чается эффективность пероральных препара-
тов, таких как молнупиравир, что особенно акту-
ально для владельцев, предпочитающих непа-
рентеральные схемы [7, 8]. 

Несмотря на появление эффективных тера-
певтических опций, в клинической практике со-
храняется потребность в сравнительной оценке 
различных схем лечения, их эффективности при 
разных формах заболевания, а также в анализе 
профиля безопасности. 

Научная новизна данного исследования за-
ключается в том, что в условиях реальной вете-
ринарной клиники в Российской Федерации про-
ведена сравнительная оценка терапевтической 
эффективности и безопасности первого зареги-
стрированного препарата на основе GS-441524 
(«Коронакэт») и перорального молнупиравира 
при коронавирусном энтерите и инфекционном 
перитоните. 

Цель исследования – провести сравнитель-
ную оценку терапевтической эффективности и 
безопасности трёх различных схем лечения ко-
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ронавирусной инфекции кошек (на основе  
GS-441524, молнупиравира и симптоматической 
терапии) в условиях реальной ветеринарной 
клиники. 

Задачи исследования: 
1) провести ретроспективный анализ клини-

ческих случаев кошек с подтверждённым диа-
гнозом коронавирусный энтерит или инфекци-
онный перитонит; 

2) оценить динамику клинических и лабора-
торных показателей на фоне применения раз-
личных терапевтических схем; 

3) сравнить процент достижения клинической 
ремиссии и профиль безопасности между груп-
пами. 

 
Материал и методы исследования 

Проведено ретроспективное наблюдательное 
исследование на базе ветеринарной клиники 
«Ирбис» (г. Кемерово). Проанализированы ис-
тории болезни 26 кошек, наблюдавшихся в пе-
риод с декабря 2023 г. по апрель 2025 г. Все ле-
чебные и диагностические процедуры проводи-
лись с информированного согласия владельцев 
в рамках рутинной клинической практики. Реше-
ние об эвтаназии принималось владельцами 
самостоятельно по гуманным соображениям при 
некупируемом страдании животного и отсут-
ствии ответа на терапию после обсуждения всех 
вариантов с лечащим врачом. Препарат «Коро-
накэт» применялся в соответствии с его зареги-
стрированными показаниями и инструкцией. 
Молнупиравир использовался вне зарегистри-
рованных показаний с информированного со-
гласия владельцев о характере препарата и по-
тенциальных рисках. 

Критерии включения: 1) клинические и лабо-
раторные признаки, соответствующие коронави-
русному энтериту или инфекционному перито-
ниту (выпотная/невыпотная форма); 2) положи-
тельный результат ПЦР на коронавирус кошек в 
фекалиях или выпотной жидкости; 3) завершён-
ный курс терапии (84 дня) или документирован-
ная причина его прерывания. 

Критерии исключения: отсутствие подтвер-
ждения коронавирусной инфекции методом 
ПЦР, наличие сопутствующих неизлечимых за-
болеваний (например, ВЛК-ассоциированная 
лимфома), неполные данные в истории болезни. 

Всем животным проводился стандартный ди-
агностический комплекс: сбор анамнеза, клини-
ческий осмотр, общий клинический (ОАК) и био-

химический (БАК) анализы крови, ультразвуко-
вое исследование (УЗИ) брюшной и/или грудной 
полости, рентгенография. Для верификации ко-
ронавируса использовалась ПЦР с обратной 
транскрипцией (ОТ-ПЦР) фекалий или выпотной 
жидкости (лаборатория «Вет Юнион»). Диагноз 
сухой (невыпотной) формы инфекционного пе-
ритонита устанавливался на основании комби-
нации признаков: устойчивая лихорадка неясно-
го генеза, потеря веса, характерные изменения 
в органах по данным УЗИ (мезаденит, паренхи-
матозные изменения печени/почек), неврологи-
ческие /офтальмологические симптомы, исклю-
чение других заболеваний и, что наиболее зна-
чимо, положительный клинико-лабораторный 
ответ на пробную специфическую противови-
русную терапию [9]. 

В связи с ретроспективным характером ис-
следования и необходимостью учитывать выбор 
владельцев рандомизация не проводилась. Па-
циенты были распределены в три группы на ос-
нове фактически применённой схемы лечения 
(табл. 1). 

Группа I (n=12): монотерапия препаратом 
«Коронакэт» (раствор для инъекций,  
GS-441524). В рамках этой группы выделены 
подгруппы: 

– коронавирусный энтерит (n=4); 
– инфекционный перитонит, выпотная форма 

(n=4); 
– инфекционный перитонит, сухая форма 

(n=4). 
Дозировка: 5-6 мг/кг подкожно 1 раз в сутки 

при выпотной форме, 8-12 мг/кг – при сухой 
форме, 12 мг/кг – при неврологической форме. 
Курс – 84 дня. 

Группа II (n=8): терапия препаратом «Мол-
нупиравир» (перорально). Дозировка: 10-15 мг/кг 
каждые 12 ч. Курс – 84 дня. 

Группа III (n=6): симптоматическая терапия, 
основанная на ветеринарной диетотерапии 
(корма Gastrointestinal, Hypoallergenic, 
Sensitivity). Назначалась при коронавирусном 
энтерите без системных проявлений. 

При энтерите продолжительность курса кор-
ректировалась индивидуально по достижении 
ремиссии. 

Эффективность оценивалась каждые 7 дней 
по следующим критериям: динамика клиниче-
ских признаков (аппетит, активность, температу-
ра, респираторные симптомы, состояние ЖКТ), 
изменение объёма выпота по данным УЗИ/ 
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рентгена, нормализация лабораторных показа-
телей (лейкоциты, глобулины, активность 
АЛТ/АСТ). 

Основным конечным пунктом считалось до-
стижение клинической ремиссии – отсутствие 
клинических признаков заболевания и нормали-
зация самочувствия животного к концу курса те-
рапии. Безопасность оценивалась по регистра-
ции побочных эффектов. 

В связи с малым размером выборки и ретро-
спективным дизайном для описания результатов 
использовались описательные статистики. Про-
цент ответа на терапию представлен с расчётом 
95% доверительного интервала (ДИ) по методу 

Клоппера-Пирсона. Статистическая значимость 
различий между группами не рассчитывалась 
из-за несопоставимости групп по форме заболе-
вания и малой численности подгрупп. 

К основным ограничениям исследования 
можно отнести ретроспективный нерандомизи-
рованный дизайн, повлиявший на сопостави-
мость групп; малый размер выборки, особенно в 
подгруппах (n=4), что делает точечные оценки 
эффективности (100%, 75%) неустойчивыми; 
отсутствие гистопатологического подтверждения 
диагноза сухой формы инфекционного перито-
нита (применялись клинические и косвенные 
лабораторные критерии). 

Таблица 1 
Схема исследования и характеристики групп 

 

Группа 
Препарат/ 
лечение 

Кол-во 
кошек 

Подгруппа 
(форма заболе-

вания) 

Кол-во 
кошек в 

подгруппе 
Основные породы 

Терапевтическая 
схема и дозировка 

I 
Коронакэт  

(GS-441524) 
12 

Коронавирусный 
энтерит 

4 
Корниш-рекс (1), бес-
породные (3) 

6-9 мг/кг п/к,  
1 раз/сут., 14-28 дней 

Инфекционный 
перитонит, вы-
потная форма 

4 
Беспородные (2), мейн-
кун (1), сфинкс (1) 

5-6 мг/кг п/к, 1 
раз/сут., 84 дня 

Инфекционный 
перитонит, су-
хая форма 

4 
Беспородные (2), 
бенгальская (1),  
британская (1) 

8-12 мг/кг п/к,  
1 раз/сут., 84 дня 

II Молнупиравир 8 

Инфекционный 
перитонит, вы-
потная форма 

4 
Беспородные (2), 
мейн-кун (1), ориен-
тальная (1) 

10-15 мг/кг, каждые  
12 ч, 84 дня 

Инфекционный 
перитонит, су-
хая форма 

4 
Беспородные (2), 
сфинкс (1), бенгаль-
ская (1) 

10-15 мг/кг, каждые  
12 ч, 84 дня 

III 
Симптоматическое 

лечение  
(диетотерапия) 

6 
Коронавирусный 
энтерит 

6 
Беспородные (3), бри-
танская (1), сиамская 
(1), бирманская (1) 

Ветеринарная диета 
(Gastrointestinal и 
др.) 

 
Результаты и их обсуждение 

В исследование включены 26 кошек в воз-
расте от 5 мес. до 14 лет различных пород  
(14 беспородных, 12 породистых). Распределе-
ние по полу было равномерным. 

В данном исследовании термин «коронави-
русный энтерит» соответствует течению корона-
вирусной инфекции без признаков инфекционно-
го перитонита. Выпотная и сухая формы отно-
сятся к инфекционному перитониту. 

Общая эффективность терапии. Сводные 
данные по эффективности и побочным эффек-
там представлены в таблице 2. Для наглядности 
процент ремиссии дополнен 95%-ным довери-
тельным интервалом. 

Группа I (Коронакэт). На фоне терапии отме-
чена выраженная положительная динамика. У 

животных с коронавирусным энтеритом (n=4) 
диарея купировалась в среднем к 10-му дню, 
полная клинико-лабораторная ремиссия достиг-
нута к 14-28-му дню. У пациентов с выпотной 
формой инфекционного перитонита (n=4) одыш-
ка уменьшалась в течение первой недели, зна-
чительное уменьшение объёма асцита/плев-
рального выпота отмечалось к 2-4-й неделе те-
рапии. У всех животных данной подгруппы к  
28-му дню наблюдалась клиническая ремиссия. 
В подгруппе с сухой формой (n=4) у трёх живот-
ных достигнута устойчивая ремиссия с нормали-
зацией аппетита, активности и биохимических 
показателей. У одного животного (12-летняя 
бенгальская кошка) отмечалась отрицательная 
динамика, терапия была неэффективна, прове-
дена эвтаназия. 
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Таблица 2 
Эффективность и безопасность терапии 

 

Группа Препарат 
Подгруппа 

(форма заболе-
вания) 

Достигнуто 
ремиссии, 

n/N (%) 
[95% ДИ] 

Основная положитель-
ная динамика 

Побочные эф-
фекты / нежела-
тельные явления 

I Коронакэт 

Коронавирусный 
энтерит 

4/4 (100%) 
[40-100%] 

Нормализация стула на 
7-14-й день, исчезнове-
ние пат. примесей к 14-

21-му дню 

Локальная болез-
ненность, изъ-

язвления в месте 
инъекции (легкой 

степени) 

Инфекционный 
перитонит, вы-
потная форма 

4/4 (100%) 
[40-100%] 

Уменьшение одышки к 
7-14-му дню, резорбция 

выпота к 2-4-й нед., 
нормализация активно-

сти 

Инфекционный 
перитонит, сухая 
форма 

3/4 (75%) 
[19-99%] 

Улучшение аппетита и 
активности с 7-14-го 

дня, снижение желтуш-
ности, купирование 
неврол. симптомов 

II Молнупиравир 

Инфекционный 
перитонит, вы-
потная форма 

2/4 (50%) [7-
93%] 

Улучшение состояния с 
2-3-й нед., уменьшение 

выпота 
Повышение 

АЛТ/АСТ (2 слу-
чая), лейкопения 
(1), кожный зуд 

(1) 

Инфекционный 
перитонит, сухая 
форма 

2/4 (50%) [7-
93%] 

Улучшение аппети-
та/активности с 2-3-й 
нед., нормализация 

температуры 

III 
Симптоматическое 

лечение 
Коронавирусный 
энтерит 

5/6 (83,3%) 
[36-100%] 

Прекращение диа-
реи/рвоты на 1-2-й нед., 
восстановление аппе-

тита 

Не отмечено 

 
Группа II (Молнупиравир). Эффективность 

была ниже. В подгруппе с выпотной формой 
(n=4) ремиссия достигнута у двух животных. Од-
но животное пало из-за прогрессирующей дыха-
тельной недостаточности, ещё одно было эвта-
назировано из-за отсутствия ответа на терапию. 
В подгруппе с сухой формой (n=4) ремиссия 
также достигнута у двух животных. Одно живот-
ное эвтаназировано, у одного – временное 
улучшение сменилось ухудшением, владельцы 
прекратили лечение. Чаще, чем в группе I, от-
мечались побочные эффекты: транзиторное по-
вышение печёночных ферментов (2 случая), 
лейкопения (1), кожный зуд (1). 

Группа III (Симптоматическая терапия). У 5 из 
6 животных с коронавирусным энтеритом на 
фоне диетотерапии достигнута ремиссия в те-
чение 2-3 недель. У одного животного лечение 
было прекращено владельцами из-за отсутствия 
быстрого улучшения. 

В рамках данного исследования схема на ос-
нове инъекционного GS-441524 (Коронакэт) 

продемонстрировала более высокие показатели 
достижения клинической ремиссии при всех 
формах инфекционного перитонита по сравне-
нию с пероральным молнупиравиром. Так, при 
выпотной форме разница составила 100%  
(40-100%) против 50% (7-93%), при сухой – 75% 
((19-99%) против 50% (7-93%). Однако широкие 
доверительные интервалы, обусловленные ма-
лым размером подгрупп, не позволяют сделать 
статистически обоснованный вывод о превос-
ходстве одной схемы над другой. Результат в 
группе симптоматической терапии 83,3% (36-
100%) указывает на то, что лёгкие формы коро-
навирусного энтерита могут разрешаться и без 
специфической противовирусной терапии, что 
согласуется с данными литературы о возможной 
самолиминации коронавирусной инфекции [10]. 

Препарат «Коронакэт» характеризовался 
предсказуемыми и управляемыми местными 
реакциями (болезненность, изъязвления). Мол-
нупиравир в двух случаях вызвал транзиторную 
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гепатотоксичность, что требует внимания при 
его назначении и контроле БАК. 

 
Заключение 

Проведённое ретроспективное сравнитель-
ное исследование, несмотря на ограничения, 
предоставляет данные об эффективности заре-
гистрированного в РФ препарата «Коронакэт» в 
сравнении с пероральной альтернативой в ру-
тинной клинической практике и позволяет сде-
лать следующие предварительные выводы: 

1. В условиях реальной клинической практики 
препарат «Коронакэт» (GS-441524) продемон-
стрировал высокую клиническую эффектив-
ность, позволив достичь ремиссии у 11 из  
12 животных (91,7%) с различными формами 
коронавирусной инфекции (коронавирусный эн-
терит, инфекционный перитонит). 

2. Терапия молнупиравиром показала эф-
фективность на уровне 50% (4 из 8 животных) и 
сопровождалась более частыми побочными 
эффектами, что может быть связано как с фар-
макокинетическими особенностями пероральной 
формы, так и с более тяжёлым исходным состо-
янием пациентов в этой группе. 

3. Симптоматическая диетотерапия может 
быть достаточной для достижения ремиссии у 
большинства кошек с неосложнённым корона-
вирусным энтеритом, не перешедшим в инфек-
ционный перитонит. 

4. Полученные данные указывают на необхо-
димость дальнейших проспективных рандоми-
зированных контролируемых исследований с 
большим размером выборки для получения ста-
тистически достоверных сравнительных оценок 
эффективности и безопасности различных схем 
терапии инфекционного перитонита кошек. 

Результаты исследования представляют 
практическую ценность для ветеринарных вра-
чей, формирующих терапевтическую стратегию 
при коронавирусной инфекции кошек, и подчёр-
кивают важность индивидуального подхода с 
учётом формы заболевания, состояния живот-
ного и возможностей владельца. 
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