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Резюме

Настоящее исследование посвящено мониторированию штаммов Staphylococcus spp (S. epidermidis ‒ 51 штамм 
и S. aureus ‒ 48), изолированных из различных биотопов на присутствие генетических детерминант (fnbpA, fnbpB, 
luc PVS, mecA). В динамике исследования отмечен рост частоты обнаружения генов патогенности и сочетаний гено-
вариантов. У штаммов S. aureus патогенность генетически детерминирована в 81,8 % случаев, S. epidermidis ‒ 4 % 
(изолированы из операционных ран). Штаммы S. epidermidis, выделенные из микрофлоры медицинского персона-
ла отделений хирургического профиля, обнаруживали гены патогенности в 14,3 % случаев (геновариант fnbpB, luc 
PVS), S. aureus – 85 %, с сочетанием геновариантов (fnbpA, fnbpB) в 100 %, как и штаммы из операционных ран, 
но в отличие от последних не обнаруживали ген luc PVS. В послеоперационных ранах генетические детерминанты 
обнаружены с меньшей частотой (по 50 % у обоих видов). В микрофлоре внешней среды обнаружены гены патоген-
ности лишь у S. epidermidis (11,1 %). Ген метициллинрезистентности обнаружен у штаммов S. aureus и S. epidermidis, 
изолированных из различных биотопов. Анализ распространенности генетических детерминант патогенности под-
тверждает рост патогенности клинических изолятов в динамике изучения раневых инфекций, позволяет судить 
о горизонтальном переносе luc PVS. Амплификация jhbpA, fnbpB, luc PVS, тес А служит объективным критерием 
при оценке эпидемиологического значения выявления изолятов различных видов рода Snaphyloccocus. 
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Summary

The present study is devoted to monitoring the strain of Staphylococcus spp (S. epidermidis ‒ 51 strain and S. aureus ‒ 48), 
isolated from different bioptates to defi ne the genetic determinants (fnbpA, fnbpB, luc PVS, mecA). In the process of inves-
tigation we observed the growth of pathogenicity genes occurrence and genovariant combinations. The strain S. aureus has 
genetically determinated pathogenicity in 81,8 % cases, S. epidermidis ‒ 4 % (isolated from operative wounds). The strains 
S. epidermidis, isolated from the micro fl ora of surgery departments’ medical personnel, contained pathogenicity genes in 
14,3 %> cases (genovariant fnbpB, luc PVS), S. aureus ‒ 85 %, in combination with genovariants (fnbpA, fnbpB) in 100 %, as 
well as the strains from operative wounds, but in contrast to the latter, they didn’t reveal the luc PVS gene. In postoperative 
wounds genetic determinants are found with less occurrence (50 %> each species)/ In the micro fl ora of the environment there 
are pathogenicity genes only within S. epidermidis (11,1 %). The gene of methicillin resistance is found only within the strains 
S. aureus and S. epidermidis, isolated from different bioptates. The analysis of pathogenicity of genetic determinants proves the 
growth of pathogenicity of clinical isolates in the process of wound infection investigation, it helps to make a conclusion about 
horizontal shift of luc PVS. The amplifi cation of fnbpA, fnbpB, luc PVS, mec A serves an objective criterion for the assessment 
of epidemiological signifi cance of detected isolates of different types within the species of Staphylococcus.
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Актуальность проблемы инфекций, вызванных 
грамположительными микроорганизмами, во всем 
мире неуклонно возрастает. Стафилококки являются 
возбудителями значительной части внебольничных и 
нозокомиальных бактериемии, пневмоний, инфекций 
кожи и мягких тканей, костей и суставов. Стафило-
кокковые бактериемии у госпитализированных паци-
ентов, развивающиеся при проникновении S. aureus 
через катетеры из ран или очагов кожных поражений, ‒ 
главный фактор патогенеза широкого спектра пораже-
ний [1, 2, 5, 6]. Распространение стафилококков в ле-
чебных учреждениях приводит к гнойно-септическим 
осложнениям в хирургических стационарах, нередко 
сводя на нет результат прекрасно выполненной опе-
рации [10]. Стафилококки ‒  представители нормаль-
ной микрофлоры кожи человека, дыхательных путей 
и пищеварительного тракта, их также постоянно обна-
руживают в воздухе и окружающей среде [7]. Типич-
ными для эпидермального стафилококка считаются 
поражения, обусловленные колонизацией S. epidermi-
dis различных протезов, катетеров, дренажей или дис-
семинированием возбудителя после хирургических 
вмешательств [4]. Патогенность стафилококков явля-
ется результатом скоординированной деятельности 
нескольких выделяемых ими токсинов и ферментов, 
а также большого количества белков на бактериаль-
ной поверхности, которые связывают внеклеточные 
матричные и плазменные белки организма человека. 
Обращает на себя внимание, что скоординированное 
действие этих факторов является экологическим пока-
зателем и для проявления их действия на макроуровне, 
изолят с большой долей вероятности будет экспресси-
ровать представителей всех групп факторов патоген-
ности [9]. Обычно адгезивный потенциал S. aureus 
связывают со специфическими адгезинами (FnbpA 
и ‒ В), которые у данного вида сгруппированы в так 
называемое семейство адгезивных матриксных моле-
кул (MSCRAMMs). У другого вида стафилококков (S. 
epidermidis) он обусловлен полисахаридными адгези-
нами (PIA), обеспечивающими адгезивные свойства 
этих штаммов к эукариотическим клеткам [9, 11].

Особое значение имеет распространение стафило-
кокков, резистентных к метициллину (или к оксацил-
лину) [10, 12]. Эти особенности стафилококков служат 
причиной существенного ограничения выбора анти-
бактериальных препаратов для лечения инфекций, вы-
званных данными микроорганизмами [4]. Большинство 
исследований указывает на наличие резистентности у 
25 % S. aureus и более чем у 50 % коагулазонегативных 
стафилококков. Резистентность стафилококка связана 
с наличием гена тес А, кодирующего белок ПСБ2а, ко-
торый обладает низкой аффинностью к β-лактамам [3]. 
Стафилококки, несущие модифицированные пеницил-
линсвязывающие белки, обозначаются как метицил-
лин (оксациллин)-резистентные S. aureus (MRSА) и S. 
epidermidis (MRSE) [4]. Из многих штаммов S. aureus, 
устойчивых к метициллину, самый опасный ‒  MW2 
(возник из чувствительного к метициллину MRSA), 
провоцирующий многие заболевания. Составляющие 
ДНК MW2, в свою очередь, приводят к появлению ге-
нов, кодирующих три эндотоксина, включая PVL или 
(Panton-Valentine leukocidin). Лейкоцидин Пантона-

Валентайна представляет собой двухкомпонентный 
лейкоцитный токсин, который имеет отношение как 
к патофизиологии инфекции кожи, так и к некротиче-
ской пневмонии и представляет собой основную угро-
зу здоровым людям всех возрастов по всему миру. PVL 
произведен из генетического материала бактериофага, 
который заражает S. aureus, делая его более вирулент-
ным [13].

Таким образом, определение патогенного и антибио-
тикорезистентного потенциала стафилококка является 
актуальным в терапии, профилактике и диагностике ин-
фекционного, в том числе раневого, процесса.

Целью нашей работы явилось определение генов 
патогенности и антибиотикорезистентности штаммов 
S. epidermidis и S. aureus, выделенных из различных 
биотопов: операционных и послеоперационных ран, 
окружающей среды отделений хирургического профи-
ля, медицинского персонала.

Материалы и методы
На присутствие генетических детерминант иссле-

довались S. aueus и S. epidermidis, у которых определя-
ли маркеры вирулентности методом ПЦР ‒ РВ (ООО 
«Синтол») с наборами специфических праймеров к 
3 генам патогенности: fnbpA, fnbpB, кодирующих по-
верхностные фибронектин-связывающие белки, игра-
ющие важную роль в способности стафилококков ко-
лонизировать ткани организма человека и образовании 
биопленок, лейкоцидин Que PVS), обусловливающий 
цитотоксическое действие на полиморфноядерные 
лейкоциты и гену тес А, кодирующий дополнитель-
ный пенициллинсвязывающий белок и обеспечиваю-
щий устойчивость к бета-лактамным антибиотикам [3, 
4, 8].

Для проведения исследований использовали при-
бор с системной детекцией флуоресцентного сигнала 
в режиме «реального времени «Rotor-Gene» 6 000. Ам-
плификацию вели согласно схеме, воспроизведенной в 
инструкции к набору реагентов.

Результаты и обсуждение
Исследовано 48 штаммов S. aureus и 51 штамм S. 

epidermidis, изолированных из операционных и по-
слеоперационных ран, верхних дыхательных путей 
медперсонала, внешней среды. Гены патогенности 
обнаружены в 81,8 % штаммов S. aureus, 4 % S. epi-
dermidis, изолированных из операционных ран. S. 
Aureus, выделенный из «условно чистых» и «грязных 
ран», обнаруживал гены fnbpA и fnbpB с одинаковой 
частотой (по 81,8 % ), ген luc PVS ‒ 5,2 %. Последний 
выявлялся реже, но является маркерным событием для 
повышения патогенности штаммов микроба и соответ-
ственно для развития инфекционного процесса в ране. 
Из 25 штаммов S. epidermidis, выделенного из «услов-
но чистой раны», ген патогенности fnbpA обнаружен у 
одного штамма. Возможно, данное представительство 
связано с мутацией соответствующего участка в силу 
воздействия селективных факторов. Штаммы S. aureus 
имели только сочетания генов по два (fnbpA, fnbpB) 
или три (fnbpA, fnbpB, luc PVS) (88,9 % и 11,1 %, со-
ответственно). В послеоперационных ранах генетиче-
ские детерминанты обнаружены с меньшей частотой 
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(по 50 % штаммов у обоих исследованных видов). Все 
маркеры патогенности, выявленные из послеопераци-
оных ран находились в сочетаниях по два (fnbpA, fn-
bpB; fnbpB, luc PVS) или три (fnbpA, fnbpB, luc PVS) с 
преобладанием (fnbpA, fnbpB) у S. epidermidis в 80 %. 
Прочие 20 % штаммов эпидермального стафилококка 
носили сочетания детерминант (fnbpA, fnbpB, luc PVS). 
Единственный штамм золотистого стафилококка, изо-
лированный из послеоперационной раны носил соче-
тания маркеров патогенности (fnbpB, luc PVS).

Штаммы S. aureus, выделенные из микрофлоры ме-
дицинского персонала отделений хирургического про-
филя, содержали гены патогенности в 85 % случаев, с 
сочетанием геновариантов (fnbpA, fnbpB) в 100 %), как 
и штаммы из операционных ран, но в отличие от по-
следних не обнаруживали ген luc PVS. S. epidermidis 
обнаруживал гены патогенности у медицинского пер-
сонала в 14,3 % случаев (геновариант fnbpB, luc PVS). 

В микрофлоре внешней среды стационаров хирур-
гического профиля гены патогенности у S. aureus не 
обнаружены, у S. Epidermidis ‒  11,1  %. Один штамм 
S. epidermidis, обнаруженный в воздухе, из 24 исследо-
ванных стафилококков, содержал ген fnbpA, который 
не был отмечен у микроорганизмов, изолированнных 
со слизистых медперсонала.

Ген метициллинрезистентности обнаружен у 
18,2 % штаммов S. aureus, 24 % штаммов S. epidermi-
dis, изолированных из операционных ран. В послео-
перационных ранах генетические детерминанты анти-
биотикорезистенности обнаружены в 10  % штаммов 
только S. epidermidis.

Штаммы S. aureus., выделенные из микрофло-
ры медицинского персонала содержали ген тес-А в 
10  % случаев. При этом S. epidermidis обнаруживал 
ген тес-А у медицинского персонала в 4 раза чаще 
(42,9 %). Обнаружение генов метициллинрезистентно-
сти в микрофлоре внешней среды стационаров хирур-
гического профиля составило по 33,3 % у штаммов S. 
epidermidis и 40 % ‒ S. aureus.

Стафилококки ‒ распространенное семейство бак-
терий. Они присутствуют у большинства людей и явля-
ются частью нормальной микрофлоры кожных покро-
вов, слизистых оболочек и нижнего отдела кишечника. 
Носительство стафилококка чаще наблюдается у меди-
цинского персонала. Заражение стафилококком в боль-
ницах и роддомах происходит воздушно-капельным 
путем и через загрязненные руки медицинского персо-
нала. Возможна передача инфекции с инструментами, 
катетерами, перевязочным материалом, предметами 
ухода, а также пищей. В наших исследованиях в от-
ношении S. aureus прослеживается влияние на опера-
ционную рану микрофлоры медицинского персонала. 
Удельный вес обнаруженных в операционной ране и 
во внешней среде сочетаний генов патогенности (fn-
bpA, fnbpB) практически одинаков 81,8 % и 85 % со-
ответственно. В отношении S. epidermidis прослежи-
вается влияние на операционную рану микрофлоры 
внешней среды. Причем в изолятах внешней среды 
маркер гена fnbpA выявлен с удельным весом в 2,8 
раза большим, чем из операционных ран. У штаммов 

S. epidermidis обнаружились сочетания fnbpB и Luc 
PVS, обеспечивающие микроорганизмы наибольшим 
патогенным потенциалом, как у изолированных из по-
слеоперационных ран, так и от медперсонала (10  %) 
и 14,3 %, соответственно), свидетельствующие о воз-
можном внебольничном происхождении штаммов, но 
не исключающие большую опасность S.  epidermidis 
[4, 13]. В целом маркер лейкоцидина обнаруживался у 
обоих видов (S. aureus и S. epidermidis) с практически 
одинаковой частотой 4,2  % и 3,9  % (соответственно), 
что может свидетельствовать о его горизонтальном 
переносе среди родственных видов.

С конца 90-х годов прошлого века в стационарах 
России отмечается рост частоты выделения MRSА, ко-
торая в ряде больниц достигла 30-70 %, что делает не-
эффективным использование многих антимикробных 
препаратов и существенно ухудшает качество оказа-
ния медицинской помощи населению. В этих услови-
ях совершенствование методов эпидемиологического 
и микробиологического мониторинга, направленных 
на выявление эпидемически значимых штаммов, при-
обретает все более актуальное значение. В целом об-
наруженный нами удельный вес MRSА в хирургиче-
ском стационаре составил 20,8 %, MRSE – 25 %, что 
подчеркивает превалирование метициллинрезистент-
ности у штаммов эпидермального стафилококка как 
резервуара генов резистентности для S. aureus [4]. 

Выводы
Гены факторов патогенности штаммов Staphylococ-

cus spp., выделенных из операционных, послеопераци-
онных ран обнаруживаются (по данным мониторинга) 
в последние годы с высокой частотой, в особенности 
гены адгезии, играющие в инфекционном процессе 
ключевую роль. Настораживает обнаружение у изоля-
тов биоматериала генетических детерминант лейкоци-
дина, являющихся маркерами тяжелых инфекционных 
процессов. В связи с этим, амплификация (fnbpA, fnb-
pB, luc PVS) может использоваться для подтверждения 
патогенности клинических изолятов, а также служить 
объективным критерием при оценке эпидемиологиче-
ского значения изолятов различных видов рода Sna-
phyloccocus.

Анализ распространенности генетических детер-
минант патогенности подтверждает рост патогенности 
клинических изолятов S. epidermidis и S. aureus в дина-
мике изучения раневых инфекций, позволяет исполь-
зовать их в качестве маркеров S. aureus в микробиоло-
гическом мониторинге микробиоценоза операционной 
раны, позволяет судить о горизонтальном переносе luc 
PVS. Очевиден факт, что существующие различия фак-
торов патогенности у различных штаммов, обусловли-
вают изменения в патогенезе инфекционного процес-
са, вызванного стафилококками.

Гены устойчивости к метициллину у штаммов 
S.  epidermidis, обнаруживались несколько чаще, осо-
бенно у изолированных из биопроб, что свидетель-
ствует о роли эпидермального стафилококка в передаче 
подвижного генетического элемента тес А золотисто-
му стафилококку.
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