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Вступ. Слизова оболонка носа людини є першою точкою контакту з 

забрудненнями навколишнього середовища, що вдихаються. Подібно до того, 

як мікробіота кишечника може захищати слизову оболонку кишечника за 

допомогою імунної регуляції, мікробіота слизової оболонки носа, ймовірно, 

відіграє важливу роль в імунітет слизової оболонки. 

Патогенез запальних захворювань носа пов'язаний з різними факторами, 

такими як анатомічна структура, спадковість та навколишнє середовище. 

Назальна мікробіота грає ключову роль координації функцій імунної системи. 

На виникнення та розвиток запалення носа істотно впливає дисфункція 

мікробіоти. [1].  

Порожнина носа безпосередньо пов'язана із зовнішнім середовищем. При 

вдиханні носова порожнина може безпосередньо контактувати з різною 

мікробіотою, грибковими спорами та забруднюючими речовинами [2]. 

Мікробіота передньої частини носа здорових дорослих здебільшого складається 

з актинобактерій, фірмікутів та протеобактерій [3]. Дослідники досліджували 

передні відділи носа 236 здорових дорослих за допомогою мазків з носа і 

дійшли висновку, що Staphylococcus, Propionibacterium, Corynebacterium та 

Moraxella були найбільш поширеною мікробіотою в їх передніх відділах носа 
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[4]. 

Запальні механізми, що модулюються коменсальними та патогенними 

бактеріями, сприяють формуванню захворювання, крім спрощеного уявлення 

про те, що один мікробний патоген взаємодіє з господарем та викликає 

захворювання. Звичайно, хронічні запальні захворювання можуть бути 

результатом прямої бактеріальної інвазії на поверхні слизових оболонок, що 

призводить до порушення бар'єрної функції, скоординованого вродженої та 

адаптивної імунної відповіді та гострої запальної відповіді. Захворюваність і 

інформованість про носійство метицилін-резистентного S. aureus (MRSA) у 

передніх відділах носа останнім часом збільшилися і, як відомо, сприяють 

інфікуванню області хірургічного втручання та утворенню біоплівки, 

повільному загоєнню слизової оболонки після ендоскопічної хірургії пазух носа 

та призводить до ускладнень загального захворювання [5]. 

Мета дослідження: вивчення динаміки етіологічної структури та 

екологічних показників умовно-патогенної мікробіоти при гострих ринітах. 

Матеріали і методи. У роботі використані результати бактеріологічних 

досліджень змивів з носа хворих на гострі риніти, проведених у 2010, 2015 і 

2021 роках. Всього було обстежено 307 хворих. Бактеріологічне дослідження 

полягало у виділенні та ідентифікації чистої культури мікроорганізмів за 

морфологічними, культуральними та біохімічними властивостями згідно 

нормативних документів [6]. 

Екологічну характеристику мікробіоти здійснювали за індексом 

постійності [7], який розраховували для кожного виду мікроорганізмів як 

відсоток від загальної кількості досліджених штамів. Відповідно до отриманих 

значень індексу всі види поділили на постійні або домінантні (індекс > 50%), 

рідкісні або додаткові (25%< індекс < 50%) і випадкові (індекс < 25%). 

Щільність мікробної популяції визначали за кількістю 

колонієутворюючих одиниць в 1 мл клінічного матеріалу, який виражали як lg 

КУО/мл. 

Результати та обговорення. Усього було виділено та ідентифіковано 124 
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штами у 2010 році, 89 штамів у 2015 році і 92 штами у 2021 році (табл. 1). За всі 

роки спостереження найчастіше виділялися грампозитивні бактерії, а саме 

95,2% у 2010 р. і по 91 % у 2015 і 2021 рр. Найпоширенішими серед них були 

стафілококи S. aureus і S. epidermidis. За даними 2010 р. і 2021 р., найбільш 

поширеним був S. aureus (58,9 % і 41,3 % відповідно), частка S. epidermidis була 

21,8 % і 39,1 % відповідно. У 2015 р. переважна більшість штамів були S. 

epidermidis (45,8 %) і S. aureus (37,0%). Різні види стрептококів були 

ідентифіковані у 9,6 % випадків у 2010 р., у 2,3 % у 2015 р. і у 1,1 % у 2021 р., 

причому S. pyogenеs виділявся лише у 2020 р. Частка ентерококів з часом 

майже не змінилася (від 2,3 % у 2010 р. і 2015 р. до 3,3 % у 2021 р.). У кожному 

періоді спостереження виявлялися непатогенні коринебактерії, а саме у 3,2% 

випадків у 2010 р., у 5,6 і 5,5 % у 2015 р. і 2021 р. відповідно. Грамнегативні 

бактерії були представлені E. coli, K. pneumoniae і в одиничних випадках C. 

freundii і P. mirabilis. Їх частка становила 3,2 %, 7,6 % і 5,4 % у 2010 р., 2015 р. і 

2021 р. відповідно. K. pneumoniae почала виділятися з 2015 р. Гриби роду 

Candida також з'явилися в клінічному матеріалі з 2015 р. і їх частка становила 

2,3 % та 3,3 % у 2021 р. У переважній більшості мікроорганізми виділялися в 

монокультурі, двокомпонентні асоціації були виявлені у 5-6 % хворих. 

Таблиця 1 

Видовий склад на екологічна характеристика окремих представників 

мікробіоти при ринітах 

 

Мікроорганізм 

2010 рік 2015 рік 2021 рік 

Кількість 

штамів 

Індекс 

постійності 

% 

Кількість 

штамів 

Індекс 

постійності

% 

Кількість 

штамів 

Індекс 

постійності, 

% 

S. aureus 73 58,9 33 37,0 38 41,3 

S. epidermidis 27 21,8 39 45,8 36 39,1 

S. haemolyticus 0 0 0 0 1 1,1 

S. anhaemolyticus 4 3,2 0 0 0 0 

Streptococcus 

групи viridans 

7 5,6 2 2,3 1 1,1 

S. pyogenеs 1 0,8 0 0 0 0 

E. faecalis 0 0 2 2,3 3 3,3 

E. faecium 3 2,4 0 0 0 0 

C. pseudodiphthe- 4 3,2 5 5,6 3 3,3 
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riticus 

C. xerosis 0 0 0 0 2 2,2 

K. pneumoniae 0 0 4 4,5 4 4,3 

E. coli 3 2,4 1 1,1 1 1,1 

C. freundii 1 0,8 0 0 0 0 

P. mirabilis 0 0 1 1,1 0 0 

Candida spp. 0 0 2 2,3 3 3,3 

Всього 124 100 89 100 92 100 

 

За індексом постійності, домінантним видом був S. aureus протягом всіх 

років спостереження, до якого у 2015 і 2021 роках долучився і S. epidermidis. 

Інші види бактерій і гриби роду Candida, за цим показником, були 

випадковими. 

Показники мікробного навантаження становили для S. haemolyticus – 

8lgКУО/мл, C. xerosis – 7,5, C. pseudodiphtheriticum – 5,0, S. aureus 5,5, 

K.pneumoniae – 5,3, Candida spp. – 3,7, а для інших видів бактерій були 

представлені в межах 3,0-3,4 lg КУО/мл. Високий рівень мікробного 

навантаження для більшості видів може свідчити про їхню епідеміологічну 

значимість у формуванні вогнища запалювального процесу. 

На рис. 1 представлені порівняльні характеристики мікроорганізмів за 

індексом постійності за 2010, 2015 і 2021 роки. Протягом дослідженого періоду 

незмінною залишається провідна роль S. aureus і S. epidermidis. Хоча частка 

S.aureus зменшилася порівняно з 2010 роком, він разом з епідермальним 

стафілококом належить до домінантних представників місцевого мікробіому. 

Представництво S. epidermidis у дослідженому мікробіоценозі натомість 

збільшилося за останні 11 років. Серед випадкової мікробіоти виявлялися 

гемолітичний стрептокок, ентерококи, непатогенні коринебактерії, кишкова 

паличка, клебсієла. Спостерігалася тенденція до зростання кількості грибів 

роду Candida. 
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Рис. 1. Частота виділення мікроорганізмів із носа хворих на риніти 

Таким чином, порівняльні дослідження етіологічної структури 

мікробіому носа хворих на гострі риніти, проведені протягом 11 років, 

показали, що незважаючи на зменшення частки S. aureus і S. epidermidis, вони 

залишаються домінантними насельниками носа, а щільність їхньої колонізації 

свідчить про основну роль у формуванні мікробіоценозу й участь у запальних 

процесах. Приєднання випадкових представників нормальної мікробіоти з 

високими показниками колонізаційної щільності може бути причиною 

ускладнення інфекційного процесу. 

Висновки. За даними індексу постійності та рівня колонізації, 

представники нормальної мікробіоти людини S. aureus і S. epidermidis мають 

епідеміологічне значення у розвитку запалювального процесу при ринітах і 

можуть ускладнювати перебіг захворювання. Врахування екологічних 

показників мікробіоценозу доцільно при виборі тактики протимікробної 

терапії. 
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