
ідомо, що інфекційні захворювання
викликають різні види мікроорганіз�
мів або їхні асоціації, що здатні утво�
рювати біоплівки. Найчастіше в етіо�
патогенезі запальних процесів різної
локалізації провідну роль відіграють
представники родів Staphylococcus,
Enterococcus, родини Enterobacteria�
ceae, Pseudomonas aeruginosa,
дріжджоподібні гриби роду Сandida,
які можуть міститись у складі біоплів�
кок у моно� та мікст�культурах. Бак�
терії у складі біоплівок у 1000 разів
стійкіші до антибактеріальних препа�
ратів та інших факторів зовнішнього
середовища порівняно з тими ж бак�
теріями у планктонній формі [1].

Велика увага приділяється ролі біо�
плівок у розвиткові катетер�асоційо�
ваних інфекцій сечовивідних шляхів
(КАІСВШ). Особливість патогенезу
катетер�асоційованих інфекцій поля�
гає у тому, що, з одного боку, штами
бактерій — потенційних збудників за�
пального процесу — мають здатність
до адгезії, з іншого боку, сама уста�
новка катетера та його анатомічне
розташування створюють умови для
контамінації катетерів мікроорганіз�
мами з подальшим утворенням біо�
плівки. Процес утворення біоплівки
складний і залежить від багатьох
факторів: матеріалу, з якого вигото�
влено катетер, гідродинамічних
умов, фізичних і хімічних властиво�
стей рідин, що контактують з катете�
ром, біологічних властивостей мікро�
організмів [2]. Поширення біоплів�
коутворюючих штамів обумовлює
необхідність їх всебічного вивчення,
а також розробки напрямів боротьби

з біоплівками, зокрема підходів до
запобігання їх утворення.

Раніше нами було встановлено, що
утворення біоплівки in vitro на по�
верхнях катетерів, що найчастіше ви�
користовують у медичній практиці,
залежить від матеріалу катетера, а
також від експозиції у суспензії мік�
роорганізмів. Також показано, що за
умов катетеризації 48 годин і більше
підвищується ризик колонізації сечо�
вивідних шляхів С. аlbicans та
розвитку інфекційних ускладнень. Це
стало підставою вважати, що силіко�
нові катетери непридатні для трива�
лої катетеризації, оскільки на їхніх
фрагментах спостерігався більший
рівень адгезії клітин С. аlbicans по�
рівняно з латексними катетерами [3].

У літературних джерелах описують
різні заходи профілактики катетер�
асоціованих інфекцій сечовивідних
шляхів (КАІСВШ) для запобігання
розвитку біоплівок на катетерах.
Останніми роками широко викори�
стовують препарати з наночастинок
різних металів. На думку авторів,
протимікробне селенове покриття на
катетерах уповільнює формування
біоплівок S. aureus [4, 5].

Мета роботи: дослідити вплив на�
ноаквахелату селену на біоплівкоу�
творення Е. faecalis і C. albicans в
асоціації на силіконовому катетері.

Матеріали та методи. Біоплівкоу�
творення на силіконовому катетері
вивчали з використанням асоціації
штамів Е. faecalis 48 і C. albicans 48,
виділеної у пацієнта ВРІТ. 

У роботі використовували препа�
рат наноаквахелату селену (карбок�
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ВЛИЯНИЕ НАНОСЕЛЕНА 
НА БИОПЛЕНКООБРАЗОВАНИЕ E. FAECALIS 
И C. ALBICANS В АССОЦИАЦИИ
Синетар Э.А., Покас Е.В., Авдеева Л.В.
Цель: изучение действия наноаквахелата
селена на биопленкообразование Е. faecalis и 
C. albicans в ассоциации на силиконовом катетере.
Методы. Исследование проводили 
с применением бактериологических 
и электронно)микроскопических методов. 
Результаты. На наружной и внутренней
поверхностях фрагмента катетера, 
не обработанного наноселеном, нами было
выявлено объединение клеток C. аlbicans 
с последующей их группировкой (агломератов)
и меньшее количество прикрепленных клеток
E. faecalis. Тогда как на внешней и внутренней
поверхностях фрагментов катетера,
обработанного наноселеном в концентрации

0,01 мг/мл, наблюдали меньшее количество
прикрепленных клеток E. faecalis и C. albicans 
по сравнению с контролем. 
Выводы. Препарат наноаквахелата селена 
в концентрации 0,01 мг/мл приводит 
к уменьшению количества прикрепленных
клеток исследуемых штаммов, влияя при этом
на изменение морфологических признаков
(сморщивание) клеток C. albicans, что может
свидетельствовать о действии селена 
на клеточную стенку исследуемого штамма.
Концентрация наноселена 0,0025 мг/мл
приводила к формированию биопленки
исследуемых штаммов в течение 24 часов,
поэтому препарат не рекомендуется
использовать в низких концентрациях.
Ключевые слова: Enterococcus faecalis,
Candida albicans, силиконовые катетеры,
селен, биопленка.
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силовані наночастинки Se),
люб'язно наданий компанією
"Наноматеріали і нанотехноло�
гії", у концентрації 0,2 мг/мл [6].

Для дослідження впливу нано�
аквахелату селену на біоплів�
коутворення асоціацій досліджу�
ваних штамів мікроорганізмів
фрагменти катетерів занурювали
на 1 годину у розчин препарату
селену у субінгібуючій концен�
трації: 0,01 мг/мл — для C. albi�
cans; 0,0025 мг/мл — для E. fae�
calis. Фрагменти обробленого
катетера підсушували при кім�
натній температурі й вносили у
завись бактеріальної суспензії
E. faecalis і C. аlbicans, що місти�
ла 107 кл/мл кожного у співвідно�
шенні 1:1. У якості контролю ви�
користовували фрагменти кате�
тера без попередньої обробки
препаратом. Витримували у тер�
мостаті при 37°С протягом 24 го�
дин, фарбували 1% генціанвіоле�
том і фіксували 96% етиловим
спиртом. Результати оцінювали
за кількістю прикріплених клітин
на поверхні катетерів з викори�
станням скануючого електронно�
го мікроскопа Tescan Mira 3 LMU
виробництва Чехія [3]. Дослід�
ження проводилося триразово.

Результати та їх обговорен*
ня. За результатами проведених
нами досліджень встановлено,
що у пацієнтів, які перебували у
відділенні реанімації та інтенсив�
ної терапії (ВРІТ) і підлягали ка�
тетеризації, в етіологічній струк�
турі КАІСВШ переважали пред�
ставники роду Enterococcus як у
монокультурі, так і в асоціації з
дріжджоподібними грибами ро�
ду Candida [7].

Відомо, що початковим етапом
утворення мікробної біоплівки є
адгезія мікроорганізмів до будь�
якої поверхні біогенного та абіо�
генного походження [2]. Нами
показано, що на зовнішній по�
верхні фрагментів силіконового

катетера без попередньої об�
робки препаратом селену вже на
24�ту годину відбувалося прикрі�
плення клітин E. faecalis, розта�
шованих поодиноко або зібраних
попарно (рис. 1).

Клітини C. albicans розташову�
валися поодиноко та у вигляді
скупчень (агломератів). При цьо�
му вони були подовженими або
перебували у стадії поділу. Зага�
лом фрагмент катетера був по�
критий не суцільно розташова�
ними клітинами С. albicans, а у
вигляді агломератів, що може
свідчити про ймовірність по�
дальшого утворення біоплівки.
Відзначено, що на фоні утворен�
ня агломератів з клітин C. albi�
cans було менше адгезованих
клітин E. faecalis (рис. 1).

Раніше нами було визначено
мінімальну інгібуючу концентра�
цію (МІК) наноаквахелату селену,
яка становила для C. albicans
0,02 мг/мл, для E. faecalis —
0,005 мг/мл [8]. Для подальшого
вивчення впливу наноаквахелату
селену на біоплівкоутворення

E. faecalis і C. albicans в асоціації
зовнішню поверхню фрагментів
силіконового катетера обробля�
ли у субінгібуючих концентраціях
0,01 мг/мл і 0,0025 мг/мл. 

На зовнішній поверхні фраг�
ментів катетера, обробленого
наноселеном у концентрації
0,01 мг/мл, було виявлено мен�
шу кількість прикріплених клітин
E. faecalis і C. albicans порівняно
з контролем. При цьому прикрі�
плені клітини C. albicans мали
змінені морфологічні ознаки
(зморшкування), що, можливо,
пов'язане з дією селену на клі�
тинну стінку C. albicans. Змін
морфології клітин E. faecalis за
концентрації селену 0,01 мг/мл
нами не виявлено (рис. 2).

Слід відзначити, що на зовнішній
поверхні фрагментів катетерів,
оброблених наноселеном, спо�
стерігали більше прикріплених
клітин E. faecalis, ніж на внутрішній
поверхні катетера (рис. 2, 3). 

На внутрішній поверхні фраг�
мента катетера, не обробленого
наноселеном, нами було виявле�
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The Objective. To determine the action 
of selenium on nanoaquahelate biofilm formation 
of E. faecalis and C. albicans in association 
on the silicone catheter. 
Methods. The study was performed using bacteri)
ological and electron microscopic techniques. 
Results. We found C. albicans cells association with
subsequent groupings (agglomerates) and a smaller
number of attached cells of E. faecalis on the outer

and inner surfaces of the unprocessed nanoseleni)
um catheter fragment. At the same time, the internal
and external surfaces of the catheter fragments
treated nanoselenium at a concentration of 0.01 mg/ml
was observed lower number of attached cells 
of E. faecalis and C. albicans compared to controls. 
Conclusions. The drug nanoaquahelate selenium
concentration of 0.01 mg/ml reduces the number
of attached cells of the test strains, affecting 
the change in morphological traits (shrivelling) cells
of C. albicans which may indicate the effect 
of selenium on the cytoderm of the test strain.
Concentration of nanoselenim 0.0025 mg/ml led 
to the formation of biofilm in the test strains 
for 24 hours, and the drug is not recommended 
to be used in low concentrations.

Keywords: Enterococcus faecalis, Candida
albicans, silicone catheters, selenium, biofilm

Рисунок 1 
Прикріплення (адгезія) клітин C. albicans і E. faecalis 

на зовнішній поверхні силіконового катетера 
(24*та година спостереження)

Примітка: збільшена частина площі фотографії вказує 
на наявність клітин E. faecalis. 
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но об'єднання клітин C. аlbicans з
подальшим утворенням угрупу�
вань (агломератів) і меншу кіль�
кість прикріплених клітин E. faeca�
lis (рис. 4). На внутрішній поверхні
катетера, обробленого наноселе�
ном, спостерігали поодинокі клі�
тини C. albicans і E. faecalis. Кліти�
ни C. albicans морфологічно не
були змінені порівняно з клітина�
ми, які були прикріплені до зов�
нішньої поверхні катетера. Кон�
центрація наноселену 0,01 мг/мл
не призводила до утворення агло�
мератів клітин C. albicans (рис. 4).

У літературних джерелах наве�
дено, що наноаквахелати металів
мають не тільки бактерицидну та
бактеріостатичну активність, але
й стимулюючий вплив на популя�
цію мікроорганізмів [9]. Нами
встановлено, що використання
субінгібуючої концентрації селе�
ну для E. faecalis (0,0025 мг/мл)
призводило до швидкого біоплів�
коутворення обох досліджуваних
штамів у середині силіконового
катетера (рис. 5).

Про це свідчить наявність тя�
жів, каналів та пор, відсутність
поодиноких клітин досліджува�
них штамів. У контролі (рис. 4)
спостерігали лише прикріплені
клітини, їх поділ та угрупування
(агломерати) в окремих ділянках
фрагмента досліджуваного кате�
тера. На зовнішній поверхні ка�
тетера, обробленого препара�
том селену у концентрації
0,0025 мг/мл, нами виявлено
тільки угрупування клітин дослід�
жуваних штамів (рис. 6).

Таким чином, препарат наноак�
вахелату селену у концентрації
0,01 мг/мл призводить до змен�
шення кількості прикріплених клі�
тин досліджуваних штамів, впли�
ває на зміну морфологічних оз�
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нак (зморшкування) клітин C. al�
bicans, що можна трактувати як
дію селену на клітинну стінку
досліджуваного штаму. Наносе�
лен у концентрації 0,0025 мг/мл
за 24 години призводив до фор�
мування біоплівки досліджуваних
штамів мікроорганізмів, тому цей
препарат не варто використову�
вати у низьких концентраціях.
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Рисунок 3 
Адгезія клітин C. albicans і

E. faecalis на внутрішній
поверхні силіконового
катетера, обробленого

наноселеном у концентрації
0,01 мг/мл

Рисунок 2 
Адгезія клітин C. albicans і

E. faecalis на зовнішній
поверхні силіконового
катетера, обробленого

наноселеном у концентрації
0,01 мг/мл

Рисунок 4 
Утворення агломератів

С. albicans і E. faecalis in vitro
всередині силіконового

катетера через 24 години 

Рисунок 5 
Формування біоплівки
C. albicans і E. faecalis 
in vitro під дією селену 

у концентрації 0,0025 мг/мл
всередині силіконового

катетера протягом 24 годин

Примітка: стрілками показано
клітини E. faecalis.
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урхливий розвиток науки з вивчення власти�
востей наноматеріалів та нанотехнологій за�
лучає у цей процес все більшу кількість різ�
новидів сполук. Серед них відомий з давніх
часів каолін (китайська глина), або біла гли�
на (Bolus alba) справедливо розглядається
як природний нанооб'єкт, і саме такий підхід
дозволив надзвичайно поширити його за�
стосування на новій науковій основі. З фі�
зичної точки зору це передусім використан�
ня високодисперсних фракцій глини, а та�
кож розробка методів для отримання якомо�
га більшої кількості нанорозмірних частинок
в її гранулометричному складі. Звідси похо�
дять перспективи використання каоліну у
різних галузях нанотехнології з перевагою
його як природної сполуки, хімічний склад
якої та біоенергетична властивість спорід�
нені з організмом людини. Крім того, глини�
сті мінерали мають високу адсорбційну та
іонообмінну активність, що відповідає вимо�
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СВОЙСТВА ПРИРОДНОГО НАНООБЪЕКТА — КАОЛИНА 
Корчак Г.И.
Каолин (белая глина, или китайская глина) рассматривается
исследователями как природный нанообъект, и именно такой
подход позволил расширить его использование на новой научной
основе. С физической точки зрения это прежде всего
использование высокодисперсных фракций глины, а также
разработка методов для получения как можно большего
количества наноразмерных частиц в ее гранулометрическом
составе. При этом возможна очистка глин от таких минералов,
как кварц и гидрослюда. Это позволит расширить возможности
ее применения. Глинистые минералы обладают высокой
адсорбционной и ионообменной активностью, что отвечает
требованиям к энтеросорбентам. В современной медицине
большое внимание уделяют энтеросорбции как естественному
связыванию и выведению из организма экзо), эндотоксинов 
и других соединений. Среди многих разновидностей глин только
белые каолинитовые глины безопасны по своей структуре 
и энергетике для слизистой желудочно)кишечного тракта, кожи 
и раневых поверхностей. Фармакологическим комитетом
Украины и многих других стран белая глина разрешена для
внутреннего применения. Кроме указанного, каолин является
прекрасным поставщиком в организм кремния, магния, кальция,
фосфора, железа, цинка, лития, меди, бериллия, кобальта 
и некоторых других микроэлементов, необходимых живому
организму. Именно это выгодно отличает белую глину как
энтеросорбент от многих других сорбентов, полученных
искусственным путем. В наше время глину используют как
составную нанокомпозитов с серебром, медью, кобальтом и др.
Глины как прекрасные адсорбенты проявляют физическое 
и химическое взаимодействие с микроорганизмами. При этом
глины разделяются на бактерицидные и небактерицидные
(происходит адсорбция, но микроорганизмы сохраняют
жизнеспособность). Бактерицидный механизм глин является
химическим. Такие глины действуют губительно на широкий спектр
микроорганизмов, в том числе и на антибиотикорезистентные
штаммы. Перспективным является использование их 
при инфекциях, для которых нет эффективных антибиотиков.

Рисунок 6 
Угрупування клітин 

C. albicans і E. faecalis 
in vitro під дією селену 

у концентрації 0,0025 мг/мл
на поверхні силіконового

катетера протягом 24 годин
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