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Аннотация: обсуждается этиологическая значимость и биологические свойства различных 
коагулозоотрицательных видов стафилококков (КОС), выделенных от детей, больных 
внутриутробными пневмониями. У 40,2 % детей из 55, находящихся на стационарном лечении из 
зева, носа и трахеобронхиальных аспиратов (ТБА) при бактериологическом обследовании 
выделено 37 штаммов бактерий рода Staphylococcus. Они были представлены достаточно 
широким видовым спектром, преобладали S. haemolyticus (43,2 %). Некоторые штаммы КОС 
обладали рядом факторов вирулентности (лецитовителлазной, ДНКазной активностью, 
гемолизинами). Определение высоких концентраций КОС в ТБА и тем более во всех трех локусах 
в 18,2 % случаев позволило констатировать их этиологическую значимость. 
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Abstract: The etiological significance and biological properties of various types of coagulase-negative 
staphylococci (CoNS) isolated from children with intrauterine pneumonia are discussed. 37 strains of 
bacteria of Staphylococcus genus were isolated from the throat, nose and tracheobronchial aspirates 
(TBA) by the bacteriological examination (40.2 % of 55 hospitalized children). They were presented with a 
broad range of species, S. haemolyticus being dominated (43.2 %). Some CoNS strains had a number of 
virulence factors (lecithinase, DNAse activity, hemolysins). In 18.2 % of cases it was possible to state the 
etiological significance of CoNS by their high concentrations in TBA and especially in all three loci. 
Keywords: intrauterine pneumonia, etiology, staphylococci, virulence factors. 

 

Введение. Стафилококки относятся к числу широко распространенных 

микроорганизмов. Они могут колонизировать различные биотопы человека, 
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выступая как в качестве нормальных обитателей организма, так и 

возбудителей различных гнойно-септических заболеваний. Их 

этиологическая значимость особенно существенна в условиях 

иммунокомпромиссных состояний, в том числе при иммунологической 

незрелости, что характерно для новорожденных, и прежде всего для 

недоношенных детей.  

Известно, что представители рода Staphylococcus могут являться 

причиной внутриутробных пневмоний, как в виде монокультур, так и 

различных микробных ассоциаций [6, 7, 1]. Однако большинство 

исследователей лишь констатируют факт присутствия этих микроорганизмов 

при внутриутробных пневмониях, не останавливаясь на характеристике их 

биологических свойств и этиологической значимости.  

Цель работы – изучить видовой спектр стафилококков, их 

биологические свойства и возможную этиологическую роль в развитии 

внутриутробных пневмоний. 

Материалы и методы. Проведено бактериологическое обследование 

55 детей с диагнозом «внутриутробная пневмония» в первые часы после 

рождения. Критериями включения в группу наблюдения были: наличие 

симптомов выраженной дыхательной недостаточности в первые часы после 

рождения, необходимость интубирования трахеи, развитие пневмонии, 

подтвержденной рентгенологическим исследованием в первые сутки жизни. 

Критерии исключения: наличие гнойно-септических заболеваний, 

клинические проявления пневмонии в более поздние сроки, врожденные 

пороки развития органов. В качестве материала для исследования 

использовали мазки из зева и носа, а также трахеобронхиальные аспираты 

(ТБА). Выполнено также бактериологическое исследование 94 образцов 

ткани легкого детей, умерших от внутриутробных пневмоний, 

подтвержденных гистологическим исследованием. Группу сравнения 

составили 18 практически здоровых новорожденных. Взятие материала и 
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посев осуществляли в соответствии с положениями приказа № 535, а также 

методическими рекомендациями [5, 2]. Выделение стафилококков 

осуществляли на желточно-солевом агаре (ЖСА), их видовую 

идентификацию проводили на основании биохимических свойств (Стафитест 

24 производства фирмы «PLIVA-Lachema», Чехия). Для учета результатов 

использовали бактериологический анализатор Multiscan – Ascent 

(производство фирмы «TERMO-Labsystems», Финляндия) и компьютерную 

программу «Микроб-автомат», с помощью которой проводили 

автоматическое считывание идентификационных тест-систем. Исследовали 

следующие биологические свойства: наличие плазмокоагулазы, 

гемолитической, лецитовителлазной и ДНКазной активности [4]. 

Концентрацию условно-патогенных микроорагнизмов считали 

этиологически значимой для ТБА > 103 КОЕ/мл, для полости носа и зева – 

>104 КОЕ/мл. При этом руководствовались существующими 

инструктивными материалами [5], тем, что бактериологическое обследование 

новорожденных проводили в первые часы жизни ребенка, а также на 

результатах обследования детей контрольной группы (концентрация 

изолированных культур в этой группе ни в одном случае не превышала 103 

КОЕ/мл). Для оценки достоверности различий величин использовали 

непараметрические критерии, в частности, критерий χ2 (компьютерная 

программа «STATISTICA 6»).  

Результаты и их обсуждение. При бактериологическом обследовании 

практически здоровых детей из зева и полости носа выделено 20 штаммов 

микроорганизмов – представителей различных таксонов. В подавляющем 

большинстве случаев это была резидентная нормофлора, лишь в 1 случае 

слизистая зева была колонизирована E. faecalis. На долю 

коагулазоотрицательных стафилококков (КОС) приходилось 40,2 % культур. 

Концентрация всей выделенной условно-патогенной микрофлоры не 

превышала 103 КОЕ/мл. 
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В результате бактериологического обследования больных детей, у 44 

из них (80,0 %) из зева, полости носа и ТБА были выделены различные 

микроорганизмы. Всего было изолировано 92 штамма – представителей 

различных таксономических групп, из которых на долю бактерий рода 

Staphylococcus приходилось 40,2 % (табл. 1). 

Таблица 1 

Микроорганизмы, изолированные из зева, полости носа и ТБА при 

бактериологическом обследовании детей с внутриутробными 

пневмониями, закончившимися выздоровлением 
 

Выделенные 

микроорганизмы 

Исследованный материал Количество 

штаммов мазок из зева отделяемое носа ТБА 

абс. 

цифры 
 % 

абс. 

цифры 
 % 

абс. 

цифры 
 % 

абс. 

цифры 
 % 

Enterococcus spp. 8 20 2 8,3 4 14,3 14 15,2 

Enterobacter spp. 1 2,5 - - - - 1 1,1 

Escherichia spp. 1 2,5 - - - - 1 1,1 

Acinetobacter spp. 3 7,5 5 20,8 2 7,1 10 10,9 

Klebsiella spp. 3 7,5 2 8,3 4 14,3 9 9,8 

Bacillus spp. 1 2,5 - - - - 1 1,1 

Staphylococcus spp. 13 32,5 14 58,3 10 35,7 37 40,2 

Streptococcus spp. 7 7,5 - - 6 21,4 13 14,1 

Candida spp. 3 7,5 1 4,2 2 7,1 6 6,5 

Итого 40  24  28  92  
 

Как следует из представленных данных, всего было выделено 92 

штамма, из них 37 различных видов стафилококков. Их видовой спектр и 

основные факторы вирулентности представлены в таблице 2. 

Таблица 2 

Факторы вирулентности различных видов стафилококков, 

изолированных из зева, полости носа и ТБА детей  

с внутриутробными пневмониями с благоприятным исходом 
 

Виды 

микроорганизмов 

Количество 

штаммов 

Количество штаммов, обладающих признаком 

гемолизины ДНКаза лецитовителлаза 

S. haemolyticus 16 16 3 3 

S. epidermidis 11 3 2 3 

S. cohnii 9 6 2 1 

S. capitis 1 1 - - 

Итого 37 26 7 7 
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Приведенные данные свидетельствуют о том, что среди выделенных 

штаммов стафилококков превалировали S. haemolyticus и S. epidermidis. 

Следует подчеркнуть, что ни в одном случае не был изолирован S. aureus. 

Выделенные штаммы обладали определенным набором фактором 

вирулентности. Чаще это были гемолизины (70,3 %). Некоторые культуры 

обладали ДНКазной и лецитовителлазной активностью. Как правило, это 

были одни и те же штаммы. Поскольку КОС принято относить к условно-

патогенным микроорганизмам [3], то мы провели определение их количества 

в исследуемом материале. У 8 детей из 44 (18,2 %) в ТБА выявлены высокие 

концентрации стафилококков. В зеве этот процент составил 20,5 %, в 

полости носа – 13,6 %. Учитывая, что бактериологическое обследование 

проводили в первые 2 часа жизни ребенка, а также результаты, полученные у 

детей группы сравнения, в качестве этиологически значимых концентраций 

рассматривали следующие показатели: для ТБА – >103 КОЕ/мл, для полости 

носа и зева – >104 КОЕ/мл. Чаще высокие концентрации были характерны 

для S. haemolyticus. Важно отметить, что практически во всех этих случаях 

одни и те же виды стафилококков изолировали из всех трех биотопов. 

Самостоятельный интерес представляют результаты 

бактериологического обследования секционного материала. В этих случаях 

бактерии рода Staphylococcus были выделены из 15 (16,0 %) образцов 

легочной ткани из 94 исследованных, причем от 7 детей (7,4 %) изолирован 

S. aureus, тогда как при благоприятном исходе этот вид стафилококков 

обнаружен не был. Что касается КОС, то статистически значимых различий в 

частоте выделения этих видов в зависимости от исхода заболевания не 

установлено.  

Выводы 

1. При бактериологическом обследовании 55 детей, больных 

внутриутробной пневмонией, у 40,2 % из зева, носа и ТБА выделены 

бактерии рода Staphylococcus. Чаще их изолировали из зева. 
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2. Выделен достаточно широкий видовой спектр микроорганизмов, 

независимо от исхода пневмонии преобладали S. haemolyticus. В то же время 

в группе детей с благоприятным исходом S. aureus не был изолирован ни в 

одном случае. 

3. Определение высоких концентраций КОС в ТБА и тем более во всех 

трех указанных локусах позволило констатировать их этиологическую 

значимость в 18,2 % случаев. 
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