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Клостридии — грамположительные анаэробные спорообразующие бактерии семейства 
Clostridiaceae рода Clostridium, широко распространены в природе и могут быть причиной 
многих болезней крупного рогатого скота. В большинстве случаев являются представителя-
ми нормальной микрофлоры желудочно-кишечного тракта [1]. Род Clostridium разнообразен, 
известно более 204 видов клостридий, около 20 из них являются патогенными и часто встре-
чаются в биологических образцах, имеющих отношение к болезни или инфекции у людей или 
животных [2]. 

Введение 

Клостридии, обитая в желудоч-
но-кишечном тракте в качестве 
комменсалов, приобретают пато-
генность под воздействием опреде-
ленных факторов (после кормового 
стресса, травм, изменения условий 
содержания, нарушения обмена 
веществ, кетозов, ацидоза рубца, 
бесконтрольного применения ан-
тибиотиков), на фоне которых соз-
даются благоприятные условия для 
быстрого размножения и выработ-
ки токсинов. Некоторые болезни, 
вызванные этими бактериями, мо-
гут вообще не проявляться клини-
чески, при этом сохраняется бак-
терионосительство, другие носят 
спорадический характер [1, 2, 3, 4]. 

Несмотря на широкое приме-
нение вакцин, большой спектр и 
разнообразие антибактериальных 
препаратов, клостридиозы продол-
жают оставаться серьезной про-
блемой во многих странах, нано-
ся значительный экономический 
ущерб сельскому хозяйству [5].

Наиболее широко распростра-
ненным видом клостридий являет-

ся Cl. perfringens. Как у людей, так и 
у животных, Clostridium perfringens 
является важной причиной гисто-
токсических инфекций и заболе-
ваний, таких как энтерит и энте-
ротоксемия. Вирулентность этой 
грамположительной анаэробной 
бактерии в значительной степени 
зависит от ее высокой способности 
продуцировать токсины [2, 6]. Cl. 
perfringens подразделяют на шесть 
сероваров: А, В, С, D, Е, F, каждый 
из которых вызывает болезнь с ха-
рактерными клиническими при-
знаками. Серовар А вызывает зло-
качественный отек у коров при 
травмах, газовую гангрену. Серова-
ры А, С, D, Е – вызывают анаэроб-
ную энтеротоксемию у молодняка 
[4, 5, 7, 8]. 

Cl. difficile – грамположительная 
токсинобразующая бактерия, кото-
рая является кишечным патогеном 
и у людей, и у животных. Cl. difficile 
выделяет энтеротоксин A, цито-
токсин В и бинарный токсин CDT. 
Токсины A и B кодируются отдель-
ными генами (tcdA, tcdB), а бинар-
ный токсин кодируется двумя ге-
нами (cdtA и cdtB) [6, 8]. Известно, 

что CDT токсин обнаруживается у 
5–23 % изолятов [8]. Данные ток-
синотипы клостридий обладают 
повышенной адгезией к кишечно-
му эпителию [2, 8]. Токсин-отрица-
тельные изоляты Cl. difficile часто 
выделяют из фекалий животных и 
людей при дисбактериозах. А при-
обретение токсигенных свойств, у 
токсин-отрицательных изолятов 
Cl. difficile, может происходить с по-
мощью обмена генетической ин-
формацией [6, 8]. 

В настоящее время лабора-
торная диагностика токсигенных 
клостридий проводится сероло-
гическими и молекулярно-гене-
тическим методами. Серологиче-
ский метод позволяет типировать 
штаммы Cl. perfringens с помощью 
диагностических сывороток на за-
раженных мышах, но является тру-
доемким и продолжительным по 
времени [9]. ПЦР метод за корот-
кий период времени обнаруживает 
в биообразцах гены клостридий, 
выявляя одновременно вид и ток-
синотип анаэроба. 

Определение типа клостридий 
является важной задачей для из-
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учения развития эпизоотологи-
ческого процесса и необходимым 
критерием выбора эффективных 
вакцин для профилактики и кон-
троля клостридиальной инфекции 
у крупного рогатого скота на сель-
скохозяйственных предприятиях 
[7, 10].

Целью наших исследований 
стало выявление и идентифика-
ция токсинотипов Cl. perfringens и  
Cl. difficile выделенных у крупно-
го рогатого скота на территории 
Уральского региона.

Материалы и методы

Исследования выполнены в 
ФГБНУ УрФАНИЦ УрО РАН в рам-
ках Государственного задания  
Минобрнауки России.

В период с 2020 года по 2021 год 
была исследована 101 биологиче-
ская проба от коров и телят из 10 
сельскохозяйственных организа-
ций Уральского региона.

От животных при подозрении 
на клостридиальную инфекцию 
отбирали биоматериалы: кал, мо-
локо, смывы с раневой поверхно-
сти копытец задних конечностей 
коров; патологические материалы 
от погибших телят – сердце, пе-
чень, почки, селезенка, легкие, ру-
бец, сычуг, сетка.

В работе применяли набор для 
выделения ДНК из биоматериалов 
«Diatom DNA Prep 200» (компания 
ООО «ИзоГен», Москва). Для вы-
явления клостридиальной инфек-
ции в биоматериале использовали 
тест-наборы «РеалБест-Вет ДНК 
Cl. difficile/Cl. perfringens», для ти-
пизации клостридий по токсино- 
образованию применяли комплект 
реагентов «РеалБест-Вет ДНК  
Cl. difficile tcdA/tcdB/CDT» (АО «Век-
тор-Бест», Москва). Мультиплекс-
ные тест-системы использовали 
для определения генов резистент-
ности Erm (A, B, C), blaCIT/blaDHA, 
blaСТХ/blaOХА к антимикробным 
препаратам у бактерий (Россия). 
Амплификацию в режиме реаль-
ного времени проводили с приме-
нением оборудования QuantStudio 
5 (США). Одновременно с этим 

были проведены культуральные 
исследования биопроб с последу-
ющей идентификацией микро-
организмов методом MALDI-TOF 
(масс-спектрометрия) в анализато-
ре VITEK MS (bioMerieux SA, Фран-
ция) на базе лаборатории ООО 
«Кволити Мед» (Екатеринбург). 

Токсинотипы Cl. perfringens 
определяли методом ПЦР с приме-
нением известных праймеров [10] 
и Российской реагентики в элек-
трофорезном варианте.

Микробиологические исследо-
вания некоторых биоматериалов на 
пастереллез, колибактериоз, саль-
монеллез и клостридиоз были про-
ведены совместно с ГБУСО Сверд-
ловская областная ветеринарная 
лаборатория (Екатеринбург). 

Результаты исследований

Результаты проведенных ПЦР 
исследований показали, что из 101 
биологической пробы от животных 
в 35,6 % образцов были обнаруже-
ны клостридии. Специфические 
участки ДНК Cl. difficile были вы-
делены из 31 пробы (30,6 %). ДНК 
Cl.perfringens обнаружена в 22 био-
материалах (21,7 %). Одновремен-
ное присутствие геномов бакте-
рий Cl. difficile и Cl. perfringens было 
подтверждено в 25,7 % проб. ДНК  
Cl. difficile и Cl. perfringens обна-
руживали и в биопробах кала 
(22,6 %), в патматериалах от пав-
ших телят и коров (5,0 %), а так-
же в биообразцах молока (8,0 %)  
(рис. 1). 

Методом ПЦР в 6 пробах фека-
лий от коров были обнаружены ге-
номы, отвечающие за образование 
токсинов у Cl. perfringens. В 5 пробах 
выявлены Cl.perfringens тип А, а в 
одной биопробе Cl.perfringens тип С.

Также проводили типирование 
Cl. difficile на наличие генов, отвеча-
ющих за выделение опасных токси-
нов. Обнаруженные нами в биопро-
бах от животных Cl. difficile обладали 
токсигенностью только в 38,6 % 
случаев. Чаще всего обнаружива-
ли гены бинарного токсина (СDT) у 
25,6 % клостридий. Гены токсинов А 
и В были выявлены в 17,0 % случа-
ев. Чаще в биопробах были явлены  
Cl. difficile тип CDT (12,8 %), реже тип 
В (5,1 %). Также встречались соче-
тания типов Cl. difficile – А+В+CDT в 
7,6 % проб, В+CDT в 5,1 % проб, еди-
нично А+CDT, А+В. Также были об-
наружены нетоксигенные Cl. difficile 
(15,3%). 

В остальных случаях, поступив-
ший на исследование в 2020 году 
патологический материал от пав-
ших коров и телят (кусочки сердца, 
печени, почек, селезенки, легких, 
рубца, сычуга, сетки, лимфоузлов) 
был исследован методами ПЦР и 
масс-спектрометрии на анаэроб-
ные микроорганизмы, параллель-
но с культуральными методами на 
пастереллез, колибактериоз, саль-
монеллез и клостридиоз. 

В одном случае вспышки кло-
стридиоза в хозяйстве, все виды 
лабораторных исследований вы-
явили и подтвердили наличие в 
биоматериале от телят основно-
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Рис. 1. Выявленные геномы клостридий из биологического материала от коров  

(n=101) 

Рис. 1. Выявленные геномы клостридий из биологического материала от 
коров  (n=101)
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го инфекционного возбудителя –
Cl.perfringens (рис. 2). 

Также ПЦР-диагностика обнару-
жила в патматериале ДНК Cl. difficile 
В (рис. 3). В одной из проб у обнару-
женной Cl. difficile присутствовали 
гены-мутации ErmA, B отвечаю-
щие за устойчивость к макролидам 
1 поколения, а также гены blaCIT 
и blaСTX, ответственные за невос-
приимчивость к цефалоспоринам 
1, 2 и 3 поколения. С помощью куль-
турального метода с применением 
масс-спектрометрии, в образцах 
была выделена условно-патогенная 
микрофлора Enterococcus cecorum и 
непатогенная E.coli; Proteus mirabilis 
и Staphiloсoссus saprophitycus. Дан-
ная микрофлора являлась вторич-
ной инфекцией. По результатам 
лабораторных исследований у пав-
ших телят были выявлены пато-
генные бактерии – Cl. perfringens и  
Cl. difficile В, что подтвердило диа-
гноз – инфекционная анаэробная 
энтеротоксемия телят. Данное за-
болевание, в основном, поражает 
телят и характеризуется внезапной 
смертью, связанной с кровотечени-
ем из тонкой кишки, вызванным 
некрозом слизистой оболочки  [1, 2].

В другом случае вспышки кло-
стридиоза, в биоматериале от 
павших коров методом масс-спек-
трометрии выявлен обильный 
рост E.coli и Salmonella enterica spp. 
enterica sergr D (0:9, 2). При этом 
изоляты Salmonella enterica spp. 
enterica sergr D (0:9, 2) были устой-
чивы к антибактериальным пре-
паратам (пенициллин/новобио-
цин, тетрациклин). С помощью 

ПЦР-диагностики в поступившем 
материале также были выявлены 
ДНК Cl. perfringens и Cl. difficile CDT 
(рис. 4), что говорит об острой ки-
шечной инфекции у павших коров, 
вызванной Salmonella enterica spp. 
enterica sergr D (0:9, 2), Cl.perfringens 
и Cl.difficile CDT. При этом, обнару-
женная Cl. difficile типа CDT имела 
гены резистентности (ErmB) к ма-
кролидам 1 поколения.

Из 16-ти биологических проб 
молока от коров с признаками вос-
палительного процесса молочной 
железы были выявлены геномы  
Cl. dificille в 31,2 % проб и Cl. per-
fringen в 12,5 % проб, также ДНК 
бактерий группы Staphylococcus 
spp. в 40,0 % проб, геномы E.coli 
и S.agalactiae в 30,0 % проб, ДНК 
S.aureus в 26,6 % проб. В одной про-
бе молока были выявлены геномы 
Cl. dificille типа A, B и CDT, осталь-
ные клостридии были токсин-от-
рицательными. Так же у Cl. difficile 
в 33,0 % случаев были обнаружены 
гены blaCIT/blaDHA, blaCTX/blaO-
ХА, отвечающие за устойчивость к 
ß-лактамным антибиотикам. 

Выводы и предложения

В результате проведенных ПЦР 
исследований было выяснено, что 

из 101 биологической пробы от 
коров и телят в 35,6 % образцов 
были обнаружены клостридии. Ге-
номы Cl.difficile были выделены из 
30,6 % проб. ДНК Cl.perfringens об-
наружена в 21,7 % проб. Геномы 
бактерий Cl.difficile+Cl.perfringens 
были подтверждены в 25,7 % проб. 
Чаще ДНК Cl.difficile и Cl.perfringens 
обнаруживали и в биопробах кала 
(22,6 %), в патматериалах (5,0 %) 
от павших телят и коров, а также в 
биообразцах молока (8,0 %). В ше-
сти пробах фекалий от коров обна-
ружены геномы Cl. perfringens тип 
А, в одной биопробе Cl. perfringens 
тип С. Cl. difficile в биопробах от жи-
вотных обладали токсигенностью 
только в 38,6 % случаев. В биопро-
бах чаще были явлены Cl. difficile 
тип CDT (12,8 %), реже тип В (5,1 %).  
Также встречались сочетания ти-
пов Cl. difficile – А+В+CDT в 7,6 % 
проб, В+CDT в 5,1 % проб, единич-
но А+CDT, А+В. Нетоксигенные  
Cl. difficile составили 15,3 % случаев.

В отдельном случае с помощью 
ПЦР-диагностики и масс-спектро-
метрии в патматериале от павших 
телят были обнаружены основ-
ные патогены – Cl. perfringens и  
Cl. difficile тип В, что подтвердило 
диагноз инфекционная анаэроб-
ная энтеротоксемия телят. В одной 

Рис. 2. Гемолитические свойства 
Cl.perfringens на кровяном агаре 
(Фото Безбородовой Н. А.)

Рис. 3. Пробоподготовка патологического материала от погибших телят 
(кусочки сердца, печени, почек, селезенки, легких) для проведения 
ПЦР-диагностики (Фото Безбородовой Н. А.)
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из проб у Cl. difficile были обнару-
жены гены резистентности к ма-
кролидам 1 поколения (ErmA, B) и 
к цефалоспоринам 1, 2 и 3 поколе-
ния (blaCIT, blaСTX).

В патматериале от павших коров, 
методом масс-спектрометрии вы-
явлены бактерии E. coli и Salmonella 
enterica spp. enterica sergr C (0:9, 2), а 
также устойчивость к антибиотикам 
(пенициллин/новобиоцин, тетра-
циклин). Методом ПЦР обнаруже-
на ДНК Cl. perfringens и Cl. difficile 
тип CDT, что подтвердило диагноз 
острая кишечная инфекция у пав-
ших коров. Выявленная Cl. difficile 
CDT имела гены устойчивости 
(ErmB) к макролидам 1 поколения. 

В пробах молока от коров с при-
знаками воспалительного процес-
са молочной железы были обнару-
жены геномы Cl. difficille (31,2 %) и 
Cl.perfringens (12,5 %), ДНК бактерий 
группы Staphylococcus spp. (40,0 %), 
E. Coli / S.agalactiae (30,0 %), ДНК 
S.aureus – (26,6 %). В одной из проб 
молока, обнаруженная Cl. difficile 
была отнесена к типам A/B/CDT. У  
Cl. difficile в 33,0 % случаев были обна-
ружены гены резистентности blaCIT/
blaDHA, blaCTX/blaOХА, отвечающие 
за устойчивость к пенициллинам и 
цефалоспоринам 1, 2 и 3 поколения. 

Проведенные нами лабора-
торные исследования показали 

высокую выявляемость различ-
ных токсинотипов клостридий  
Cl. difficille и Cl. perfringens в биопро-
бах, и их устойчивость к антибак-
териальным препаратам, за счет 
наличия генов резистентности. 
В некоторых образцах была вы-
делена микст-инфекция, которая 
включала аэробные и анаэробные 
бактерии. Метод ПЦР-диагностики 
обладал достаточной специфич-
ностью в отношении клостридий, 
позволил идентифицировать виды 
возбудителя из разных образцов 
биоматриала и проводить типиза-
цию продуцируемых ими токси-
нов, выявить гены резистентности, 
а дополнительный культуральный 
метод с применением масс-спек-
трометрии подтвердил получен-
ные результаты. � 
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Клостридиозы

1. Чем характеризуются кло-
стридиозы крупного рогатого 
скота? Какие животные нахо-
дятся в группе риска? Что спо-
собствует появлению заболева-
ния в стаде?

Евгения Шилова. Клостридиозы 
– группа заболеваний, вызываемых 
патогенными анаэробами (клостри-
диями), которые протекают, как 
правило, остро, сопровождаются ин-
токсикацией и, чаще всего, приводят 
к гибели животных. Выделяют кор-
мовые (алиментарные) и раневые 
(травматические) клостридиозы. 
Уровень заболеваемости клостри-
диозами в стаде зависит не от ко-
личества и видового разнообразия 
животных, а от предрасполагающих 
факторов в хозяйстве – стресса, не-
правильного менеджмента, кормов 
(загрязнение землей, большое коли-
чество углеводистых кормов, смена 

корма, большое количество белка, 
поступающего в тонкий кишечник, 
наличие микотоксинов в корме и 
пр.). Для травматических клостри-
диозов это, в первую очередь, на-
рушение ветеринарно-санитарных 
норм. Также наиболее подвержены 
заболеванию животные с развитой 
мышечной тканью – споры некото-
рых видов клостридий в спящем со-
стоянии были обнаружены и у здо-
ровых животных. При беспривязном 
содержании в зоне риска оказыва-
ются животные всех возрастов, при 
привязном, как правило, молодняк 
до 2-х лет.

Наталья Безбородова. Кло-
стридии — грамположительные 
анаэробные спорообразующие 
бактерии семейства Clostridiaceae 
рода Clostridium, широко распро-
странены в почве, в воде, в кишеч-
нике животных.

В настоящее время известно 
более 204 видов бактерий данного 
рода, среди которых патогенно-
стью и токсигенностью обладают 
лишь некоторые. Основная опас-
ность клостридиозов крупного ро-
гатого скота заключается в образо-
вании возбудителями патогенных 
токсинов, приводящих к стреми-
тельному летальному исходу. 

По способу проникновения в 
организм животного и дальней-
шему патологическому действию 
анаэробы подразделяются на кор-
мовые (ботулизм, энтеротоксе-
мия) и раневые (столбняк, эмкар, 
злокачественный отек) инфек-
ции. Алиментарные заболевания 
встречаются в практике животно-
водства значительно чаще, нанося 
огромный экономический эффект. 
Травматические инфекции реги-
стрируются реже, но сопровожда-
ются высокой летальностью. От 
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научный сотрудник лаборатории 
геномных исследований и селекции 
животных ФГБНУ УрФАНИЦ УрО 
РАН, Екатеринбург

Полина Геннадьевна Аминева, 
врач-бактериолог, «Кволити Мед», 
Екатеринбург



6          ОНЛАЙН РАССЫЛКА ДЛЯ ВЕТЕРИНАРНЫХ ВРАЧЕЙ, ЗООИНЖЕНЕРОВ И ЗООТЕХНИКОВ

онлайн рассылка для ветеринарных врачей, 
зооинженеров и зоотехников

клостридиозов преимущественно 
страдает новорожденный молод-
няк и отелившиеся коровы в хо-
зяйствах, не отслеживающих их 
физиологическое состояние в пе-
риод беременности. После отела 
организм животного не успевает 
перестроиться, происходит бы-
строе его истощение, нарушения 
физиологического гомеостаза, что 
приводят к развитию кетозов. По 
разным данным кетоз, как в кли-
нической, так и в субклинической 
форме поражает от 12 до 80 % все-
го поголовья высокопродуктив-
ных коров старших возрастных 
групп. Несбалансированное корм-
ление и низкое качество кормов 
приводят к нарушению обмена 
веществ, ацидозу, увеличению и 
накоплению биомассы бактерий 
рода Clostridium и приобретению 
ими вирулентности. Активизации 
бактерий могут способствовать 
стресс-факторы (резкие измене-
ния в кормлении, связанные со 
снижением уровня углеводов, по-
вышением уровня протеинов; пе-
регруппировки, транспортировка 
животных и др.). Иногда возникно-
вению клостридиозов способству-
ет бесконтрольное применение ан-
тимикробных препаратов. Так же 
заболевания чаще всего отмечают 
в хозяйствах, где не соблюдаются 
зоогигиенические, технологиче-
ские и ветеринарно-санитарные 
требования, имеют место наруше-
ния режимов кормления и содер-
жания животных.

Полина Аминева. Инфекции, 
вызванные Clostridium, приводят к 
серьезным экономическим поте-
рям в животноводстве. Клостридии 
(Clostridium) относятся к числу наи-
более распространенных бактерий, 
которые повсеместно распро-
странены в почве, сточных водах, 
пищевых продуктах, фекалиях и 
нормальной кишечной микробио-
те людей и животных. Однако, эти 
грамположительные анаэробные 
спорообразующие бактерии также 
являются одними из наиболее рас-
пространенных патогенов, вызы-
вающих ряд важных заболеваний 

человека и животных, от мионе-
кротических поражений до кишеч-
ных инфекций.

Что же способствует появле-
нию заболеваний? Например, наи-
большей опасности для развития 
клостридиозной энтеротоксемии 
подвергаются молодые животные, 
у которых еще не полностью сфор-
мировался желудочно-кишечный 
тракт и кишечная микробиота. 
Заражение телят анаэробной эн-
теротоксемией происходит али-
ментарным путем через желудоч-
но-кишечный тракт, в основном, 
при потреблении загрязненных 
спорами возбудителя молока, 
воды, кормов. К распространению 
заболевания предрасполагают за-
грязненные выделениями больных 
животных корма, вода, подстилка, 
предметы ухода, низкий уровень 
санитарной культуры на ферме и 
особенно несистематическое про-
ведение дезинфекции, недостаточ-
ная экспозиция дезинфектантов.

Поскольку у клостридий отсут-
ствуют многие гены, необходимые 
для биосинтеза аминокислот, они 
не могут расти в среде, где запас 
специфических аминокислот огра-
ничен. Высокие уровни перевари-
ваемых углеводов в пище, которые 
превышают способность слизистой 
оболочки кишечника к перевари-
ванию и абсорбции, могут быть 
использованы клостридиями для 
размножения. Действительно, ис-
следования показали, что диета, 
богатая белком, предрасполагает 
к этому заболеванию. Проблемы 
с питанием, такие как изменение 
состава и количества корма, вывод 
животных на пастбище или пере-
ход на другое пастбище, часто ре-
гистрируют за 24–36 часов до смер-
ти телят из-за клостридиального 
энтерита. Приверженность как к 
яровой траве, так и к кормовым 
концентратам может быть связана 
с высокой концентрацией белка и 
низким содержанием клетчатки, 
что может изменить состав микро-
биоты и способствовать чрезмер-
ному росту клостридий. Напротив, 
считается, что диеты с высоким 
содержанием клетчатки защищают 

от желудочно-кишечных заболе-
ваний. Также немаловажным дие-
тическим фактором является вы-
сокая доля коровьего молока или 
заменителя молока в рационе. Сы-
воротка, присутствующая в коро-
вьем молоке или заменителе моло-
ка, содержит высококачественные, 
легкодоступные аминокислоты, 
потенциально предрасполагающие 
к чрезмерному росту клостридий.

Стрессовые условия окружаю-
щей среды, такие как перегруппи-
ровка, транспортировка, лечение, 
также могут быть факторами риска 
развития клостридиозов, в частно-
сти энтерита. Постстрессовая мо-
дификация кишечной микробиоты 
путем индукции паралитической 
кишечной непроходимости явля-
ется хорошо известным явлением. 
Это может привести к неадаптиро-
ванным процессам пищеварения 
и, следовательно, к более высокой 
доступности этих питательных ве-
ществ для роста клостридий.

У некоторых животных в тонком 
кишечнике обитает C. perfringens 
типа D, но количество бактерий 
обычно невелико, а низкий уро-
вень продукции экзотоксина отно-
сительно безвреден. Однако, когда 
микробный баланс в кишечнике 
нарушается, часто из-за внезапной 
перегрузки поступившими углево-
дами, эти сахаролитические бак-
терии быстро размножаются и вы-
рабатывают большое количество 
экзотоксина. Чрезмерное всасыва-
ние экзотоксина в кровоток вызы-
вает серьезные неврологические и 
респираторные расстройства.

Триггер-фактором для развития 
клостридиоза может стать инвазия 
печеночными паразитами. Фермы, 
зараженные любым из этих па-
разитов, могут считаться подвер-
женными риску развития кло-
стридиоза с поражением печени: 
Fasciola hepatica, Fasciola gigantica, 
Fascioloides magna, Cysticercus 
tenuicollis, Dicrocoelium dendriticum 
и Thysanosoma actinoides. 

Основным резервуаром па-
тогенных штаммов клостридий 
являются больные животные, вы-
деляющие в большом количестве 
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возбудителя со своими фекальны-
ми массами во внешнюю среду: 
корма, воду, почву и т.д. Во внеш-
ней среде клостридия преобра-
зуется в споровую форму, а при 
попадании в восприимчивый ор-
ганизм способна вызвать заболе-
вание. Некоторые исследователи 
определенную роль в распростра-
нении возбудителя отводят также 
клинически здоровым взрослым 
животным, которые являются ба-
циллоносителями. Заражение про-
исходит через пищу и воду или че-
рез ранки, порезы и воспаления на 
коже и слизистых.

2. Возбудители клостридио-
зов и их особенности. Какие эк-
зотоксины обуславливают дей-
ствие возбудителей на организм 
животных?

Евгения Шилова. Возбудители 
клостридиоза – прокариотические 
бактерии, представляющие собой 
крупные, анаэробные, спорообра-
зующие, палочковидные, грампо-
ложительные микроорганизмы. 
Это могут быть живые клетки (ве-
гетативные формы) или спящие 
споры. Их естественной средой 
обитания являются почва и кишеч-
ный тракт животных и человека, 
патогенез заболеваний связан с 
продуцированием экзотоксинов. 

Видовое разнообразие клостри-
дий довольно велико: возбудителя-
ми кормовых и раневых токсико-
инфекций являются C. perfringens, 
C. botulinum, C. haemolyticum,  
C. novyi, C. septicum, C. hystolyticum, 
C. sordelli, C. chauvoei, C. tetani. Каж-
дый вид производит большое ко-
личество экзотоксинов, обуслав-
ливающих развитие клинических 
признаков у животных: энтероток-
сины, нейротоксины, гистотокси-
ны. 

Так, C. Perfringens продуцирует 
не менее 16 токсинов и внеклеточ-
ных ферментов. При этом, ни один 
штамм не производит весь арсенал 
токсинов, что позволяет класси-
фицировать изоляты C. Perfringens 
по пяти токсинотипам (A, B, C, D 
и E) на основе наличия генов, ко-

дирующих четыре основных ток-
сина: альфа, бета, эпсилон и йота  
токсин.

Наталья Безбородова. К опас-
ным клостридиозам крупного ро-
гатого скота стоит относить эмфи-
зематозный карбункул (C. chauvoei), 
злокачественный отек (C. novyi тип 
А, C. septicum, C. sordellii), бацил-
лярную гемоглобинурию круп-
ного рогатого скота (C. novyi тип 
D), столбняк (C. tetani), ботулизм  
(C. botulinum), хронический остео- 
миелит буйволов (C. novyi тип С), 
анаэробную энтеротоксемию телят 
(С. perfringens тип Е, С. perfringens 
тип D, С. perfringens тип В), гемор-
рагическую энтеротоксемию телят  
(С. perfringens тип А, С, D, E), брад-
зотоподобные инфекции круп-
ного рогатого скота (C. septicum,  
C. oedematiens) и некротизирующие 
энтериты, метриты, мастит круп-
ного рогатого скота (С. perfringens 
тип А).

Современные знания о пато-
генности C. chauvoei показывают, 
что термостабильный экзотоксин, 
высокоактивная ДНКаза, гиалу-
ронидаза, гемолизин и жгутики 
представляют основные факторы 
вирулентности. Известно, что жгу-
тиковые антигены традиционно 
считаются важными атрибутами 
вирулентности и защитными фак-
торами к вакцинации. C. chauvoei 
многими исследователями счита-
ется одним из наиболее патоген-
ных видов Clostridium. 

C. tetani подразделяют на 10 
сероваров, все они продуцируют 
тетаноспазмин и тетанолизин, 
протеазы, фибринолизин, рибону-
клеоаз. Столбняк является смер-
тельным заболеванием, токсины  
C. tetani вызывают мышечный 
спазм у животных и приводят к их 
гибели.

C. botulinum вызывает ботулизм. 
Этот вид клостридиоза относят 
к остро протекающему кормово-
му токсикозу. Фактор патогенно-
сти: ботулинический экзотоксин 
(BoNT). На основе антигенной 
специфичности токсина BoNT 
штаммы C. botulinum делят на во-

семь серотипов (от А до G). Серо-
типы A, B, E встречаются редко, F 
ответственны за случаи ботулизма 
у человека. Серотипы C и D, наблю-
даются в основном у животных. О 
случаях ботулизма, связанных с се-
ротипом G, в источниках литерату-
ры не сообщалось.

C. sordellii может вызывать тя-
желые инфекции у животных, что 
напрямую связано с травмами, 
токсическим шоком и, часто, с ги-
некологическими инфекциями. 
Штаммы C. sordellii могут проду-
цировать два больших клостриди-
альных цитотоксина (LCCs) – TcsL 
и TcsH. 

C. septicum продуцирует не ме-
нее четырех растворимых экзоток-
синов: альфа-токсин – летальный, 
некротический, гемолитический; 
бета-токсин – гемолизин; гам-
ма-токсин – гиалуронидаза; дель-
та-токсин – гемолизин, лизирую-
щий эритроциты животных.

С. novyi (С. oedematiens) разделя-
ют на четыре типа: типы А, В при-
водят к злокачественному отеку и 
газовой гангрене; тип С вызывает 
остеомиелит буйволов; тип D – ба-
циллярную гемоглобинурию. Все 
типы клостридий выделяют опас-
ные токсины: альфа-токсин обла-
дает некротическим эффектом; 
бета и гамма – гемолитическими 
и некротическими свойствами; 
дельта – под действием кислорода 
расщепляет гемоглобин; эпсилон 
– расщепляет жиры; зета – облада-
ет гемолитическими свойствами; 
эта – расщепляет фибриллярный 
белок; тета – вызывает опалесцен-
цию.

C. difficile способна вызывать 
желудочно-кишечные заболевания 
у животных, благодаря выработке 
растворимых высокомолекуляр-
ных токсинов A (TcdA) и B (TcdB), а 
также бинарного токсина CDT, ко-
торые являются основными факто-
рами вирулентности болезнетвор-
ных клостридий.

Cl. perfringens разделяют на 
пять типов возбудителя: А, В, С, 
D, Е, каждый из которых вызыва-
ет болезнь с характерными кли-
ническими признаками. Штаммы 
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Cl. perfringens тип А продуцируют 
энтеротоксин, вызывающий тя-
желые токсикоинфекции у живот-
ных. Cl. perfringens типа В опасен 
для новорожденных телят. Харак-
терным признаком болезни яв-
ляется геморрагическое воспале-
ние кишечника с изъязвлениями.  
Cl. perfringens тип С является воз-
будителем анаэробной энтеро-
токсемии у молодых животных. 
Заболевание опасно в основном 
для телят, однако, может наблю-
даться и у взрослых животных.  
Cl. perfringens тип D также вызыва-
ет энтеротоксемию у жвачных жи-
вотных с характерными патолого- 
анатомическими признаками, из-
за чего болезнь получила название 
«мягкая почка». Энтеротоксемию, 
вызываемую Cl. perfringens тип Е, 
отмечают у телят.

Полина Аминева. Клостридии 
— это грамположительные анаэ-
робные спорообразующие бакте-
рии, продуцирующие экзотоксины. 
Хотя экзотоксины играют важную 
роль в большинстве клостридиаль-
ных заболеваний, эффективность 
вырабатываемого токсина и ин-
вазивная способность клостридий 
различны. Это позволяет обобщен-
но, но удобно разделить патоген-
ные виды Clostridium на следующие 
группы:

– Нейротропные клостридии  
(C. tetani и C. botulinum), которые 
продуцируют мощные нейроток-
сины, но являются неинвазив-
ными и колонизируют хозяина в 
очень ограниченной степени. Это 
ботулизм (Clostridium botylinum) и 
столбняк (Clostridium tetani).

– Гистотоксичные клостридии 
(C. chauvoei, C. septicum, C. novyi ти-
пов A и B, C. haemolyticum, C. sordellii 
и C. perfringens типа A), которые 
продуцируют менее мощные ток-
сины, чем первая группа, но яв-
ляются инвазивными. Эта группа 
включает в себя клостридии, вызы-
вающие газовую гангрену.

– Клостридии, которые являют-
ся энтеропатогенными или вызы-
вают энтеротоксемию (C. perfringens 
типов A–E, C. difficile, C. colinum и  

C. spiroforme). Энтеротоксины об-
разуются в кишечнике и всасыва-
ются в кровоток, вызывая генера-
лизованный токсикоз.

– Атипичные клостридии  
C. piliforme, которые вызывают бо-
лезнь Тиззера у жеребят и лабора-
торных животных.

Остановимся на одном из самых 
значимых возбудителей клостри-
диоза – Clostridium perfringens. Ви-
рулентность C. perfringens опосре-
дована устрашающим арсеналом 
токсинов и ферментов деградации. 
Как вид C. perfringens продуцирует 
не менее 16 токсинов и внеклеточ-
ных ферментов. Однако, ни один 
штамм не производит весь этот 
арсенал токсинов, что приводит к 
значительным различиям в спек-
тре токсинов и ферментов дегра-
дации, продуцируемых различ-
ными штаммами этой бактерии. 
Вид C. perfringens подразделяют-
ся на шесть изотипов, включая A, 
B, C, D, E и F, в зависимости от их 
основных токсинов: йота, альфа, 
бета и эпсилон. Было установлено, 
что только типы A, C и F вызыва-
ют заболевание у людей, тогда как 
все типы вызывают заболевания у 
животных. C. perfringens также про-
дуцирует другие токсины, такие 
как энтеротоксин (цитотоксин), 
бета-подобный токсин некроти-
ческого энтерита, дельта (гемо-
лизин), тета или перфринголизин 
(гемолизин, цитолизин), каппа 
(коллагеназа, желатиназа), лямбда 
(протеаза), мю (гиалуронидаза), 
ню (дезоксирибонуклеаза), гамма, 
эта и нейраминидаза (сиалидаза). 
Альфа-токсин обладает летальной, 
гемолитической и некротизиру-
ющей активностью. Бета-токсин 
(дезоксирибонуклеаза) обладает 
ферментативной активностью. 
Гамма-токсин также является фер-
ментом. Дельта-токсин обладает 
некротизирующей активностью.

Так называемые большие кло-
стридиальные токсины (LCT) пред-
ставляют собой семейство бакте-
риальных экзотоксинов, которые 
проникают в клетки-мишени и раз-
рушают их. Члены семейства LCT 
включают токсины Clostridioides 

difficile TcdA и TcdB, токсины 
Paeniclostridium sordellii TcsL и TcsH, 
токсин Clostridium novyi TcnA и ток-
син Clostridium perfringens TpeL.

3. Как проявляются основные 
нозологии, связанные с кло-
стридями?

Евгения Шилова. Clostridium 
perfringens ассоциирована с ря-
дом заболеваний крупного рога-
того скота, связанных с энтеро-
токсемией и внезапной гибелью.  
C. perfringens типа А является при-
чиной некрогеморрагического 
энтерита у взрослого скота и або-
мазита телят. Тип В связан с раз-
витием острого геморрагического 
энтероколита у новорожденных 
телят, анаэробной дезинтерии у 
овец, тип С – с некротическим эн-
теритом телят, ягнят, поросят. За-
болевание, вызванное C.perfringens 
типа D – классическая энтероток-
семия, болезнь переедания.

Злокачественный отек пред-
ставляет собой острую, как пра-
вило, фатальную токсемию, по-
ражающую все виды животных, 
основным возбудителем считается 
Clostridium septicum. Ассоциация 
возбудителей при данном забо-
левании может также включать  
C. chauvoei, C. Perfringens типа A,  
C. novyi типа A и C. sordellii. Заболе-
вание протекает как раневая ин-
фекция, однако, крупный рогатый 
скот может иметь «спящие споры» 
в тканях. Как правило, болезнь 
проявляется системными (гипер-
термия, анорексия) и местными 
признаками (сильный отек, явле-
ния мионекроза, гангрена тканей), 
что обусловлено действием экзо-
токсинов.

Эмфизематозный карбункул – 
эндогенная инфекция, основным 
возбудителем является C.chauvoei. 
Характеризуется эмфизематозным 
отеком и некротизирующим ми-
озитом, который обычно поража-
ет крупные мышцы. Заболевание 
начинается внезапно депрессией 
и развитием хромоты на тазовые 
конечности. Потом развиваются 
крепитирующие припухлости, сна-
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чала горячие и болезненные, затем 
холодные. 

Инфекционный некротиче-
ский гепатит представляет собой 
острую токсемию овец с высокой 
летальностью, иногда также пора-
жающую крупный рогатый скот. 
Этиологический агент инфекци-
онного некротического гепатита, 
Clostridium novyi типа B, передается 
через почву и является частью ки-
шечной микробиоты. Возбудитель 
также присутствует в печени тра-
воядных, может присутствовать на 
поверхности кожи и в латентном 
состоянии в мышцах (потенциаль-
ный источник раневых инфекций). 
Предполагается, но еще не под-
тверждено, что C. Novyi является 
причиной внезапной смерти круп-
ного рогатого скота, получавшего 
высококонцентрированные зерно-
вые корма, у которого ранее пора-
жения печени не обнаруживались. 
Летальные и некротизирующие 
токсины повреждают паренхиму 
печени, тем самым позволяя бакте-
риям размножаться и производить 
летальное количество токсина.

Столбняк вызывается нейроток-
сином, продуцируемым Clostridium 
tetani, который обнаруживается в 
почве и кишечном тракте и про-
никает в ткани через глубокие 
колотые раны. Токсин вызыва-
ет генерализованный мышечный 
спастический паралич. Клиниче-
ских признаков и анамнеза обыч-
но достаточно для постановки ди-
агноза.

Ботулизм – это двигательный 
паралич с быстрым летальным 
исходом, вызванный приемом 
внутрь или выработкой in vivo ток-
сина, продуцируемого Clostridium 
botulinum типов A–G. Спорообра-
зующий анаэробный организм 
размножается в разлагающихся 
тканях животных, а иногда и в рас-
тительном материале. В большин-
стве случаев ботулизм является 
интоксикацией, а не инфекцией, 
и связан с попаданием токсинов в 
пищу.

Все клостридиозы характери-
зуются острым или сверхострым 
течением, внезапной гибелью, 

развиваются вследствие действия 
предрасполагающих факторов. 
Эффективность лечения при дан-
ных заболеваниях низкая. Клини-
ческие признаки развиваются под 
действием экзотоксинов.

Наталья Безбородова. Сим-
птомы болезни зависят от вида 
возбудителя и характера проник-
новения его в организм. Для кло-
стридиозов крупного рогатого 
скота свойственно алиментарное и 
травматическое заражение.

Клиническая картина злокаче-
ственного отека и эмфизематозно-
го карбункула схожа и характери-
зуется отечностью с образованием 
холодных припухлостей с пени-
стым экссудатом. При пальпации 
таких образований отмечают кре-
питацию из-за выпота фибрина. 
Отличия заключаются в пораже-
нии мышечного слоя при ЭМКАР 
и характерном запахе прогорклого 
масла при данном заболевании. 
Признаки столбняка – внешние 
изменения в нарушении иннерва-
ции мышц (судороги и параличи), 
дрожь подкожных мышц. Для круп-
ного рогатого скота свойственна 
атония и тимпания из-за пода-
вления моторики рубца и предже-
лудков. Всем трем заболеваниям 
предшествует раневой процесс, 
включая и родовые травмы и не-
правильную обрезку копыт. 

К алментарным клостридиозам 
можно отнести несколько заболе-
ваний. Это ботулизм – болезнь, воз-
никающая в результате отравления 
токсинами бактерий ботулизма и 
характеризующаяся тяжелым по-
ражением нервной системы. При 
ботулизме происходит наруше-
ние акта глотания – длительное 
пережевывание корма, при этом 
пищевой ком не продвигается по 
пищеводу, а вода выделяется через 
ноздри, в результате чего происхо-
дит стремительное истощение жи-
вотного, слюнотечение и диарея. 
Также анаэробная энтеротоксемия 
– острая токсикоинфекционная 
болезнь сельскохозяйственных 
животных, развивающаяся в ре-
зультате всасывания из желудоч-

но-кишечного тракта токсинов бак-
терий Clostridium perfringens типа 
А, В, С, D; характеризуется диаре-
ей и высокой летальностью сре-
ди молодняка крупного рогатого  
скота.

Полина Аминева. Заболева-
ния, вызываемые клостридиями, 
обычно классифицируют как ки-
шечные, нейротоксические или ги-
стотоксические. В каждой из этих 
трех категорий есть болезни, по-
ражающие как людей, так и живот-
ных, а также болезни, поражающие 
одну группу, но не поражающую 
другую. 

У КРС кишечный клостриди-
оз проявляется множеством кли-
нических признаков. Основной и 
наиболее часто распространенный 
— это сильная диарея с болями в 
животе. Тяжелая форма клостриди-
оза может проявиться энтероток-
семией. Причем энетеротоксемию 
у маленьких телят вызывают кло-
стридии типа А, а у животных стар-
шего возраста клостридии типа C 
и D. Болезнь в основном поража-
ет телят в условиях интенсивного 
выращивания и характеризуется 
внезапной гибелью, связанной с 
тонкокишечным кровотечением, 
некрозом и нейтрофильной ин-
фильтрацией слизистой оболочки. 
Распространенное предположение 
о том, что C. perfringens вызывает 
кишечные заболевания и зависит 
от специфических токсинов, ко-
дируемых плазмидами, недавно 
было опровергнуто открытием, 
что помимо альфа-токсина, дру-
гие токсины и/или ферменты C. 
perfringens могут способствовать 
патогенезу некрогеморрагическо-
го энтерита. Еще заболевание мо-
жет проявляться такими призна-
ками как вздутие рубца, смещение 
сычуга, снижение перистальтики 
кишечника, отсутствие аппетита 
и общее недомогание. У стельных 
коров клостридиоз может вызвать 
замирание плода.

C. perfringens типа А вызывает 
травматический клостридиальный 
мионекроз как у людей, так и у жи-
вотных, и энтерит или энтероток-
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семию у крупного рогатого скота. 
Есть предположение, что Сlostridi-
um perfringens типа А могут вызвать 
геморрагический кишечный син-
дром. Это острое, быстротекущее 
заболевание КРС, в основном дой-
ных коров, с летальностью 80–100 
%. Сlostridium perfringens тип А, так 
же является возбудителем некро-
тизирующего мастита коров.

Штаммы C. perfringens типа 
D характеризуются продукцией 
двух токсинов, а именно альфа 
(CPA) и эпсилон (ETX). Clostridium 
perfringens эпсилон-токсин типа D 
(EXT) вызывает серьезное невро-
логическое расстройство у овец и 
коз реже у крупного рогатого скота.

Клостридии могут вызывать 
поражение печени у животных. 
Clostridium novyi тип B вызывает 
инфекционно-некротический ге-
патит (INH) у овец и реже у других 
видов животных. Альфа-токсин 
C. novyi типа B вызывает некроти-
зирующий гепатит и обширный 
отек, гиперемию и кровоизлия-
ние во многих органах. Clostridium 
haemolyticum вызывает бацилляр-
ную гемоглобинурию (БГ) у круп-
ного рогатого скота, овец и редко 
у лошадей. Бета-токсин является 
основным фактором вирулентно-
сти C. haemolyticum, вызывающим 
некроз печени и гемолиз. 

Интоксикации экзотоксинами 
Clostridium perfringens типы С и D, 
С. botulinum и С.tetani приводят к 
поражению нервной системы. Кли-
нические признаки этих интокси-
каций варьируются от вялых па-
раличей (ботулизм) до мышечной 
ригидности (столбняк).

4. Каковы современные пред-
ставления о диагностике заболе-
ваний группы клостридиозов?

Евгения Шилова. Классическая 
микробиология аспиратов из оча-

гов поражения, образцов фекалий 
с приготовлением и микроспори-
ей мазков, окрашенных по Граму 
и культивацией на специализиро-
ванных питательных средах. Дан-
ный метод довольно трудоемкий 
и длительный, токсины при этом 
устанавливаются нейтрализацией 
серологических сывороток. Бы-
стрый и точный диагноз можно по-
ставить, подтвердив присутствие 
микроорганизма в образцах ткани 
с помощью ПЦР, флуоресцентных 
антител или иммуногистохимиче-
ских тестов. Типизация клостри-
дий также возможна с использова-
нием ПЦР-тестов.

Наталья Безбородова. В насто-
ящее время существует несколько 
методов лабораторной диагности-
ки клостридий – классическая ми-
кробиология, иммуноферментный 
анализ (ИФА), иммунохроматогра-
фический анализ (ИХА) и, более 
современный, молекулярно-ге-
нетический анализ анаэробных 
патогенов (ПЦР). Выделение кло-
стридий микробиологическими 
методами весьма затруднительно, 
поскольку их необходимо куль-
тивировать в строгих анаэробных 
условиях, а образцы часто загряз-
нены смешанной бактериальной 
флорой, что усложняет диагности-
ку. Например, при классическом 
методе диагностики токсинотипы 
Cl. perfringens определяют с помо-
щью диагностических сывороток, 
содержащих токсиннейтрализу-
ющие антитела соответствующих 
штаммов (серогруппы), которые 
вводят зараженным мышам. Это 
трудоемко и занимает много вре-
мени. 

Полимеразная цепная реакция 
(ПЦР) позволила расширить воз-
можности изучения клостридио-
зов у животных, обладая исклю-
чительной чувствительностью и 

специфичностью. Важным преи-
муществом метода ПЦР является 
возможность проведения молеку-
лярного анализа микроорганизмов 
напрямую из биоматериалов, ми-
нуя этап культивирования. ПЦР-ис-
следования в «реальном времени» 
открыли широкие возможности в 
области количественного анали-
за геномов бактерий. В настоящее 
время молекулярно-генетические 
методы предлагают огромные воз-
можности в изучении патогенов с 
применением различных методов 
секвенирования, маркерных генов 
16SrRNA, полногеномного анали-
за гена бактерии для дальнейшего 
изучения специфических участков 
ДНК, наличия мутаций, связанных 
с антибиотикоустойчивостью или 
для определения таксономическо-
го (филогенетического) положения 
микроорганизмов. Также ПЦР по-
зволяет определить наличие гена, 
ответственного за экспрессию того 
или иного токсина у конкретного 
изолята и установить токсинотип.

В настоящее время, в базе дан-
ных Pubmed размещено более  
42 000 статей, посвященных про-
блеме клостридиозов, около 1700 
последовательностей генома хра-
нятся в базе данных Генбанка, что 
говорит об актуальности проблемы 
клостридиозов, вызывающих ин-
фекционные заболевания у чело-
века и животных. Использование 
метода ПЦР актуально при изуче-
нии распространенности клостри-
дий среди сельскохозяйственных 
животных. Определение типа кло-
стридий является важной задачей 
для изучения развития эпизоото-
логического процесса и необходи-
мым критерием отбора штаммов 
для разработки эффективных вак-
цин, так как вакцинация – основ-
ной способ профилактики и кон-
троля клостридиальной инфекции 
у коров на сельскохозяйственных 
предприятиях. В РФ существу-
ет лишь одна коммерческая ПЦР 
тест-система, выявляющая ДНК  
Cl. perfringens без определения ге-
нов, отвечающих за выработку 
токсинов. В настоящее время наша 
лаборатория разработала дан-

Вакцинация – основной способ профилактики и 
контроля клостридиальной инфекции у коров 

на сельскохозяйственных предприятиях.
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ную тест-систему для типизации  
Cl. perfringens и уже получены новые 
данные о распространении токсино-
типов данного анаэроба на террито-
рии Свердловской области. ПЦР-ис-
следования занимают 2-е суток с 
выдачей результатов анализа. 

Полина Аминева. Поскольку 
несколько видов клостридий мо-
гут быть обнаружены в окружаю-
щей среде, в кишечнике человека 
и животных в качестве нормаль-
ной флоры, клостридиальные ин-
фекции представляют постоянную 
угрозу для здоровья людей и жи-
вотных, и их сложно диагностиро-
вать.

В целом, современная лабора-
торная диагностика клостридио-
зов включает: микробиологиче-
ский метод (посев на питательные 
среды), микроскопический (пря-
мая микроскопия), метод иммуно-
ферментного анализа (ИФА), ме-
тод полимеразной цепной реакции 
(ПЦР) и секвенирование 16S рРНК 
(например, NGS).

Образцы для микробиологиче-
ского исследования должны быть 
взяты у недавно умерших живот-
ных (не позднее 4-х часов после 
смерти животного), поскольку та-
кие бактерии, как C. perfringens, C. 
septicum и кишечные факультатив-
ные анаэробы быстро проникают 
в организм после смерти. От пав-
ших животных в лабораторию от-
правляют содержимое тонкого от-
дела кишечника, абдоминальную 
жидкость, висцеральные лимфа-
тические узлы (в первую очередь 
– брыжеечные), кусочки мышц, се-
лезенки, мозга, печени, почек. Для 
изоляции бактерий, по возможно-
сти, следует собирать участки по-
раженной ткани (4 см3) или жидко-
сти в безвоздушных контейнерах, 
а не образцы, взятые способом 
мазка, который подвергает кло-
стридии смертельному действию 
атмосферного кислорода. Коммер-
ческие системы являются хоро-
шим вариантом, когда после ис-
пользования тампон помещается 
в жидкую транспортную среду (Кэ-
ри-Блэра, Эймса или другую транс-

портную систему). В лаборатории 
осуществляют посев биоматериа-
ла из транспортной среды на пи-
тательные среды для клостридий, 
затем засеянные чашки Петри по-
мещают в анаэростат при темпера-
туре 37 ±1 °С. Посевы инкубируют 
до 72 часов, с оценкой роста через 
24, 48, 72 часа. Идентификацию 
выросших колоний производят 
методом MALDI-TOF масс-спек-
трометрии (время пролетная 
матрично-ассоциированная ла-
зерная десорбционная ионизаци-
онная масс-спектрометрия). Ме-
тодом масс-спектрометрии можно 
идентифицировать С. perfringens,  
C. novyi, C. haemolyticum, C. septicum, 
C. chauvoei и другие виды.

Получив культуру Clostridium 
perfringens, возможно протести-
ровать микроорганизм на чув-
ствительность к антибиотикам 
(бензилпенициллину, пиперацил-
лин-тазобактаму, меропенему, 
ванкомицину, клиндамицину, ме-
тронидазолу), согласно рекомен-
дациям EUCAST (Clinical Breakpoint 
Tables v. 12.0, 2022-01-01).

Диагностические критерии 
большинства клостридиальных 
заболеваний требуют помимо по-
сева, оценки клинических, макро-
скопических и микроскопических 
данных, а также обнаружения фак-
торов вирулентности в кишечном 
содержимом и/или фекалиях, по-
раженных органах.

Окрашенные по Граму мазки из 
образцов используются для наблю-
дения за присутствующими мор-
фологическими типами микроор-
ганизмов и могут выявить крупные 
грамположительные палочки, ко-
торые, как правило, легко обесцве-
чиваются при образовании спор. 
Исключение составляет Clostridium 
spiroforme, который имеет изогну-
тую или спиральную форму. Ха-
рактерные формы C. tetani в виде 
"голени" из-за того, что сфериче-
ские споры являются концевыми 
и выпячивают клетку, можно уви-
деть в некротическом материале 
из ран, связанных со столбняком. 
Это наводит на размышления, но 
ни в коем случае не является окон-

чательным диагнозом, посколь-
ку другие клостридии, такие как  
C. tetanomorphum, имеют аналогич-
ную морфологию. В случаях подо-
зрения на энтеротоксемию нали-
чие большого количества толстых 
грамположительных палочек в 
мазке слизистой оболочки тонкой 
кишки от недавно умершего жи-
вотного является предполагаемым 
свидетельством заболевания.

При некоторых клостридиаль-
ных заболеваниях, таких как эн-
теротоксемия, для диагностики 
требуется обнаружение токсина. 
Содержимое тонкой кишки соби-
рают у недавно умершего живот-
ного и как можно скорее отправля-
ют в лабораторию, так как токсины 
лабильны. Для обнаружения альфа, 
бета, эпсилон-токсинов клостри-
дий в биоматериале используют 
метод ИФА. Биоматериалом для 
исследования на токсины являет-
ся содержимое кишечника и био-
логические жидкости животных. 
Также метод ИФА используют для 
обнаружения антител к различным 
токсинам клостридий в плазме и 
сыворотке крови животных.

С помощью ПЦР также мож-
но выявить наличие в материале 
ДНК С. perfringens и наличие гена  
Clostridium perfringens, кодирующе-
го энтеротоксин. Есть разработки 
по мультиплексной ПЦР для бы-
строй идентификации нескольких 
клостридий путем нахождения 
гена флагеллина (fli C) C. novyi типа 
A, C. novyi типа B, C. haemolyticum,  
C. septicum и C. chauvoei. 

При нынешней доступности 
ИФА, молекулярных и других мето-
дов во многих случаях больше нет 
необходимости использовать ла-
бораторных животных для диагно-
стики клостридиальных заболева-
ний. Однако в некоторых случаях 
эти тесты недостаточно чувстви-
тельны и специфичны, и требуют-
ся тесты с участием лабораторных 
животных. Лабораторных живот-
ных, обычно молодых морских 
свинок или мышей, можно исполь-
зовать одним из двух способов:

– В качестве "биологических 
фильтров" для загрязненных об-
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разцов или для материалов, кото-
рые, как считается, содержат не-
большое количество патогенных 
видов Clostridium.

– В тестах на нейтрализацию, 
чтобы конкретно идентифициро-
вать присутствующий токсин (ток-
сины) и, следовательно, клостри-
диальный патоген, участвующий в 
заболевании. Эти процедуры чаще 
всего используются при столбняке, 
ботулизме и энтеротоксемии, вы-
званной C. perfringens.

Несмотря на успехи в понима-
нии кишечных заболеваний, свя-
занных с Clostridium, клостридиоз 
крупного рогатого скота остается 
серьезной диагностической про-
блемой. Например, подтверждение 
клинического подозрения на эн-
теротоксемию часто остается за-
труднительным, а при атипичных 
клинических проявлениях диагноз 
ставится под сомнение. 

5. Можно ли лечить клостри-
диозы животных? Какое лече-
ние может быть эффективным?

Евгения Шилова. Лечение ма-
лоэффективно, особенно при вы-
делении значительного количе-
ства экзотоксинов. При столбняке 
и ботулизме разработаны специ-
фические анатоксины и антиток-
сические сыворотки. При злокаче-
ственном отеке и эмфизематозном 
карбункуле, на ранних стадиях 
заболевания, можно проводить 
лечение с введением как систем-
но (внутривенно), так и местно 
высоких доз парентерального пе-
нициллина, тетрациклинов или 
противомикробных препаратов 
широкого спектра действия. Реко-
мендуется назначение нестероид-
ных противовоспалительных пре-
паратов (флуниксин меглюмин для 
крупного рогатого скота). Местное 
лечение также включает в себя хи-
рургический разрез кожи и фасции 
для дренирования. Животные с 
признаками экстремальной токсе-
мии нуждаются во внутривенных 
перфузиях электролитов.

При энтеротоксемиях ведущую 
роль играет коррекция электролит-

ного баланса и детоксикационная 
терапия. Антибиотики (пеницил-
лины) могут быть использованы, 
но они малоэффективны.

Наталья Безбородова. В самом 
начале, заболевшее животное не-
обходимо изолировать от осталь-
ного поголовья. Его нужно разме-
стить в отдельном стойле и создать 
максимально комфортные условия 
содержания. Если это алиментар-
ный вид клостридиозов, то в пер-
вое время назначается голодание, 
а потом диета. Нужно промывать 
животному желудок, давать вяжу-
щие препараты и пробиотики. Обя-
зательна дезинфекция помещения 
при помощи средств, которые ак-
тивны в отношении клостридий. 
При лечении клостридиозов при-
меняют антибактериальные пре-
параты. Наиболее эффективной 
считается пенициллиновая группа, 
метронидазол и его производные. 
В целом, антимикробная терапия 
может включать такие препараты 
как ампициллин, амоксициллин, 
хлортетрациклин, биомицин, би-
циллин 5, сульфадиметоксин. При 
раневых клостридиозах проводят 
обработку ран на теле животных, 
применяют антибиотики и специ-
фические сыворотки.

Например, при эмфизиматоз-
ном карбункуле больное животное 
изолируют и комплексно лечат при 
помощи антибиотиков и анти-
септиков. Сукровицу с отечностей 
протирают перекисью водорода 
и марганцовкой. Сами карбунку-
лы обрабатывают путем инъекций 
растворами: карбоновой кисло-
ты (4 %); лизола (5 %); марганца 
(0,1 %); перекиси водорода (2 %). 
Для терапии применяют внутри-
мышечно антибиотики: амокси-
циллин, биомицин, дибиомицин, 
пенициллин. Важным этапом в те-
рапии является карантин, который 
проводят согласно инструкции. 

При злокачественным отеке де-
лают широкие продольные разре-
зы кожи и подкожной клетчатки в 
области отека, удаляют инфильтрат 
и омертвевшие участки тканей. 
Это открывает доступ кислорода в 

рану, что создает неблагоприятные 
условия для анаэробов. Рану об-
рабатывают перекисью водорода 
или раствором марганцовокислого 
калия. Показаны также внутримы-
шечные инъекции антибиотиков 
тетерациклинового и цефалоспо-
ринового ряда. 

При подозрении на ботулизм 
животным назначают слабитель-
ные и рвотные средства. Далее 
применяют сердечные препараты, 
глюкозу. Специфическим сред-
ством является сыворотка против 
ботулизма.

При столбняке антибиотики 
(тетрациклины и метронидазол) 
могут только подавлять размно-
жение, но не лечат заболевание. 
Терапия носит исключительно па-
тогенетический характер, то есть 
используют антитоксическую тера-
пию и тщательную обработку ран. 
Из раны, которая могла оказаться 
воротами для возбудителя инфек-
ции, удаляют омертвевшие ткани, 
скопившийся раневой секрет и об-
рабатывают дезинфицирующими 
растворами: 5 % настойкой йода,  
3 % раствором карболовой кис-
лоты, марганцовокислого калия, 
перекиси водорода и другими. В 
качестве специфического лечеб-
ного средства применяют проти-
востолбнячную сыворотку.

При анаэробной энтеротоксе-
мии телят больных и подозритель-
ных по заболеванию животных 
изолируют и лечат. Положитель-
ный эффект на ранней стадии 
болезни дает антитоксическая 
сыворотка в сочетании с медика-
ментозными средствами – анти-
биотиками (макролидами, тетра-
циклинами, пенициллинами) или 
сульфаниламидными препарата-
ми. Для лечения больных анаэроб-
ной энтеротоксемией рекоменду-
ется также применять средства, 
регулирующие функцию желудоч-
но-кишечного тракта. 

Полина Аминева. При кло-
стридиозах течение заболевания 
наиболее часто протекает остро, 
летальность при этом высокая. Те-
рапевтические мероприятия долж-
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ны быть проведены в максимально 
ранние сроки. С этой целью на на-
чальных стадиях болезни необхо-
димо введение антитоксической 
сыворотки в сочетании с медика-
ментозными средствами. 

Если заболевание обусловлено 
Clostridium perfringens типов В, С и D 
(анаэробная энтеротоксемия круп-
ного рогатого скота), то применя-
ют бивалентную антитоксическую 
сыворотку против анаэробной 
энтеротоксемии овец или поли-
валентный анатоксин Clostridium 
perfringens против анаэробной эн-
теротоксемии телят в сочетании 
с медикаментозными средствами 
– антибиотиками (пенициллины: 
амоксициллин, амоксициллин/
клавуланат, метронидазол, клин-
дамицин и линкомицин). Снижен-
ной активностью против анаэроб-
ных микроорганизмов обладают 
цефалоспорины, тетрациклины, 
фторхинолоны, их не следует при-
менять для лечения клостридио-
зов.

При анаэробной энтеротоксе-
мии телят, вызванной C. perfringens 
типа А, применяют противогангре-
нозную медицинскую сыворотку.

При ботулизме, вызванном  
C. botulinum, специфической те-
рапией является противоботу-
линическая сыворотка, которую 
вводят внутривенно как можно  
раньше.

При эмфизематозном карбун-
куле (вызван C. chauvoei) и зло-
качественном отеке (может быть 
вызван С. perfringens, С. novyi, С. 
septicum, С. hystoliticum и др.) ис-
пользуют антибиотики, делают 
глубокие продольные разрезы 
кожи, подкожной клетчатки и по-
раженных мышц в области отека, 
вскрывают карманы раны и уда-
ляют некротизированные участки 
тканей, орошают раны растворами 
антисептиков.

6. Как профилактируют кло-
стридиозы крупного рогатого 
скота в стаде?

Евгения Шилова. Профилак-
тика клостридиозов направлена на 

адекватный менеджмент кормле-
ния – применение правильно сбро-
женных кормов с соответствующей 
длиной волокна, поддержание 
здоровой микрофлоры, примене-
ние пробиотиков, профилактику 
ацидоза. Большое внимание необ-
ходимо уделять ветеринарно-са-
нитарным мероприятиям – утили-
зации трупов животных, павших 
от клостридиозов, а также гигиене 
содержания животных, обработке 
ран. 

Доступен широкий спектр вак-
цин, состоящих из бактеринов, 
анатоксинов или смесей бактери-
нов и анатоксинов. Однократная 
вакцинация большинством кло-
стридиальных вакцин не обеспечи-
вает адекватного уровня защиты и 
должна сопровождаться бустерной 
дозой в течение 3–6 недель. Вакци-
нация молодых животных не дает 
адекватного защитного иммуните-
та пока им не исполнится 1–2 ме-
сяца. Таким образом, большинство 
стратегий вакцинации нацелены 
на стельную корову, чтобы макси-
мальный иммунитет передавался 
новорожденному через молози-
во. Стратегия вакцинации должна 
учитывать спектр возбудителей, 
циркулирующих в стаде, несмотря 
на всю сложность установления 
этиологии проблем в полном объ-
еме. Тем не менее, даже после вак-
цинации, в некоторых стадах пе-
риодически возникают проблемы, 
связанные с типами или другими 
видами клостридий (например,  
C. difficile), не включенных в по-
ливалентные вакцины. В энде-
мичных по раневым инфекциям 
районах вакцинацию следует про-
водить до выполнения хирургиче-
ских вмешательств (кастрации) и 
отелов коров.

Наталья Безбородова. Подхо-
дом к контролю болезней, вызван-
ных бактериями рода Clostridium, 
является профилактика, состоящая 
из мер по своевременной вакци-
нации, соблюдении правил содер-
жания и кормления животных, 
индивидуально разработанной 
в каждом хозяйстве программы  

биозащиты, с выполнением и со-
блюдением зоосанитарного со-
стояния на сельскохозяйственных 
предприятиях.

Например, профилактическая 
вакцинация против ЭМКАР прово-
дится после достижения телятами 
трехмесячного возраста и до 4 лет. 
Существует 2 вида вакцин – жи-
вая вакцина (ревакцинация 1 раз 
в год), инактивированная (ревак-
цинация 2 раза в год). При локаль-
ной эпидемии в поголовье внепла-
ново вакцинируют весь крупный 
рогатый скот. Переболевшие жи-
вотные имеют иммунитет (теля-
та до 3 месяцев, коровы и быки  
до 4 лет). 

При злокачественном оте-
ке необходимо строго соблюдать 
асептику при различных манипу-
ляциях, связанных с операциями 
или возможностью повреждения 
кожи (кастрация, обрезание хво-
стов, ушей, т.п.), и предохранять 
раны от загрязнения, своевремен-
но проводить обработку ран с ис-
сечением пораженных тканей. Для 
предупреждения газового отека 
родовых путей необходимо произ-
водить антисептическую обработ-
ку рук и инструментов. При тяже-
лых родах и задержании последа 
больным животным рекомендует-
ся внутримышечно вводить анти-
биотики. Помещения, в которых 
находились больные животные и 
предметы ухода, бывшие в сопри-
косновении с больными или пав-
шими животными, дезинфициру-
ют. Уборку трупов и дезинфекцию 
мест их нахождения, проводят в 
соответствии с требованиями и 
правилами о ветеринарно-сани-
тарном надзоре за уборкой, ути-
лизацией и уничтожением трупов. 
Профилактику злокачественного 
отека проводят поливалентным 
анатоксином.

Для профилактики ботулизма 
необходимо организовать пра-
вильную заготовку и хранение 
кормов и кормового сырья, не да-
вать животным заплесневевших и 
загнивших кормов, а также уделять 
серьезное внимание чистоте кор-
мушек. При вспышках ботулизма 
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рекомендуется применение с про-
филактической целью антиботули-
новой сыворотки.

Основой профилактики столб-
няка является предупреждение 
травматизации животных. Ране-
ным животным должна быть ока-
зана своевременная помощь с со-
блюдением требований асептики 
и антисептики. При обширных ра-
нениях, особенно в области конеч-
ностей, а также при тяжелых родах, 
ожогах, с целью профилактики 
столбняка животным вводят анти-
токсическую противостолбнячную 
сыворотку, желательно не позже 12 
часов после ранения. В хозяйствах, 
где наблюдается несколько случаев 
заболевания животных столбня-
ком, рекомендуется активно им-
мунизировать животных анаток-
сином. 

При анаэробной энтеротоксе-
мии телят основой профилактики 
остается своевременное выпаива-
ние качественного молозива, пол-
ноценное и безопасное кормление, 
в первую очередь стельных коров, 
и обязательная их вакцинация 
против клостридиозов при одно-
временном соблюдении всех вете-
ринарно-санитарных и зоогигие-
нических правил по содержанию и 
уходу за животными. Необходимо 
также иммунизировать всегда весь 
взрослый скот и телят, начиная с 
2–4 недельного возраста. Прак-
тикующие ветеринарные врачи  
также рекомендуют применять 
антитоксическую сыворотку сразу 
после рождения теленка для соз-
дания пассивного искусственного 
иммунитета.

Полина Аминева. Для профи-
лактики раневых (травматических) 
токсикоинфекций необходимо 
строго соблюдать правила асепти-
ки и антисептики при операциях, 
санитарно-гигиенические условия 
при отелах и своевременно лечить 
раны.

Для предупреждения кормовых 
(алиментарных) токсикоинфекций 
запрещается скармливать влаж-
ные, заплесневелые и испорчен-
ные корма.

Всех вновь поступивших в хозяй-
ство животных выдерживают в про-
филактическом карантине. Больных 
животных изолируют и лечат.

Одним из наиболее важных 
мероприятий является специфи-
ческая профилактика. Наиболее 
доступные клостридиальные вак-
цины представляют собой комби-
нированные вакцины против не-
скольких клостридиальных видов, 
часто включающие анатоксины, 
полученные из нескольких токси-
нотипов C. perfringens. Среди ток-
синотипов C. perfringens анатокси-
ны типа C и типа D почти всегда 
включаются в клостридиальные 
вакцины, тогда как другие токси-
нотипы C. perfringens включаются 
не всегда. Кроме того, в вакцинах 
обычно присутствуют анаток-
сины нескольких других видов 
клостридий: Clostridium chauvoei, 
Clostridium novyi, Clostridium sordellii, 
Clostridium septicum, Сlostridium 
tetani. Другой важный вопрос за-
ключается в том, достаточно ли 
системного иммунитета для защи-
ты от C. perfringens тип А-ассоции-
рованных кишечных заболеваний. 
Поскольку C. perfringens является 
кишечным патогеном и учитывая 
местную активность его токси-
нов, можно предположить, что IgA 
слизистых оболочек играет более 
важную роль, чем IgG сыворотки, в 
защите от некрогеморрагического 
энтерита крупного рогатого скота.

Для борьбы с клостридиозами 
сельскохозяйственных животных 
разработана вакцина «АНТОКС-9» 
в ФКП «Ставропольская биофа-
брика». Согласно инструкции пре-
парат состоит из культур клеток 
C. chauvoei, C. septicum, анатоксинов 
C. novyi типа А и В, C. perfringens ти-
пов А, С, В и D, C. sordellii, C. tetani, 
инактивированных формальдеги-
дом (0,5 %).

Также разработана и изготовле-
на вакцина против клостридиозов 
овец и крупного рогатого скота 
поливалентная инактивированная 
«Клостбовак-8». Препарат содер-
жит в своем составе следующие 
компоненты: культуры клеток  
C. chauvoei, C. septicum, анатокси-

нов C. novyi 34 (oedematiens) тип В,  
C. perfringens типов А, С и D, C. tetani, 
инактивированных формальдеги-
дом (0,5 %).

Вакцины предназначены для 
специфической профилактики жи-
вотных с 1,5-месячного возраста, а 
также стельных коров.

В Испании компанией Hipra 
приготовлена вакцина ТОКСИПРА 
ПЛЮС. Антигенный состав вак-
цины представлен: β– и ε-токсои-
дами C. perfringens типов В, С и D, 
α-токсоидом С. novi типа В, α-ток-
соидом С. septicum, анакультурами 
C. chauvoei, токсоидом C. tetani.

Вакцина Миллениум выпуска-
ется «Венкофарма лаборатории 
Бразилии ЛТД». Вакцина против 
эмкара, газовой гангрены, энте-
ротоксемии, бактериальной ге-
моглобинурии и столбняка. Пре-
парат предназначен для крупного 
рогатого скота, овец и свиней. Как 
указывает производитель в ее со-
став входят антигены: C. chauvoei, 
C. septicum, C. novyi типов А и В, 
C. perfringens типов А, С, В и D,  
C. sordellii, C. tetani, C. haemolyticum.

Вакцина «ВанШотУльтра 8» про-
изводится в США компанией Pfizer. 
Данная вакцина предназначена 
для профилактики клостридиозов 
и пастереллеза крупного рогатого 
скота. В ее состав входят инактиви-
рованные формалином компонен-
ты: – бактерин-токсоид Manсhemia 
(Рasteurella) haemolytica и токсоид 
Clostridium chauvoei, C. septicum,  
C. haemolyticum, C. novyi, C. sordellii, 
C. perfringens типов D и С.

Компанией Pfizer предложила 
ассоциированную вакцину «Ско-
угард 4КС». Как указывает произ-
водитель, вакцина обеспечивает 
колостральный иммунитет у но-
ворожденных телят (после выпой-
ки молозива от вакцинированных 
коров). Вакцина содержит инак-
тивированные рота – (серотипы 
G6 и G10) и коронавирусы (Hansen 
isolate) крупного рогатого скота, 
инактивированные бактерии E. сoli 
энтеротоксигенного штамма NL-
1005, имеющие адгезивный фак-
тор К99, бета-токсоид C. perfringens 
типа С.� 


