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Резюме 
Введение. Одним их ключевых элементов системы эпидемиологического надзора за инфекционными заболева-

ниями является микробиологический мониторинг контаминации объектов окружающей среды и рук персонала. В 
условиях пандемии COVID-19 сложилась особая необходимость проведения вирусологических исследований смывов с 
объектов окружающей среды и средств индивидуальной защиты персонала в инфекционных госпиталях для больных 
COVID-19. Однако, согласно действующим нормативным документам, приоритет микробиологического мониторин-
га смещен в сторону определения и идентификации, прежде всего, патогенов бактериальной природы. Создается 
необходимость в разработке и внедрении современного метода, позволяющего проводить одномоментную оценку 
вирусно-бактериальной контаминации.

Цель исследования: провести сравнительный анализ методов отбора проб смывов с объектов внешней среды 
для оценки вирусно-бактериальной контаминации.

Материалы и методы. Отбор проб смывов проводили в соответствии с запатентованной авторами «Схемой отбора 
проб смывов с объектов внешней среды для одновременной оценки вирусно-бактериальной контаминации» (патент 
на промышленный образец № 132971 от 05.09.2022). В исследовании применяли бактериологический, молекуляр-
но-генетический и статистический методы.

Результаты. Исследованы 343 пробы смывов, из которых 68 были нестандартными (по 38 или 11,1 % содержали 
РНК SARS-CoV-2 и условно-патогенные микроорганизмы). Среди условно-патогенных микроорганизмов было иден-
тифицировано 42 штамма бактерий, в том числе Enterococcus faecalis 16 штаммов (38,1 %), Klebsiella pneumoniaе 9 
штаммов (21,4 %), Escherichia coli 7 штаммов (16,7 %), Enterococcus faecium 3 штамма (7,1 %), Staphylococcus aureus 
3 штамма (7,1 %), Pseudomonas aeruginosa 2 штамма (4,9 %) и Pantoea agglomerans 2 штамма (4,9 %). Было выявлено 
11 вариантов вирусно-бактериальных ассоциаций. Сопоставление результатов исследования смывов, отобранных 
исследуемым методом, с результатами отбора регламентированным методом указывало на существенное различие 
в доле нестандартных находок SARS-CoV-2 – в 11,1, условно-патогенной микрофлоры – 12,3 раза.

Выводы. Таким образом, исследуемый метод отбора смывов с объектов окружающей среды отвечает совре-
менным требованиям и обеспечивает возможность проведения объективной оценки уровня вирусно-бактериальной 
контаминации исследуемых объектов. Данный подход может быть применен при проведении лабораторных исследо-
ваний в рамках государственного и производственного контроля в учреждениях различных профилей (медицинских, 
пищевых, детских и пр.).

Ключевые слова: инфекционный госпиталь, объекты внешней среды, вирусно-бактериальная контаминация, 
SARS-CoV-2, условно-патогенная микрофлора.
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Summary 
Introduction: One of the key elements of the infectious disease surveillance system is microbiological monitoring of 

contamination of environmental objects and healthcare personnel hands. In the context of the COVID-19 pandemic, virology 
testing of swabs from hospital objects and personal protective equipment of workers of infectious disease hospitals 
for patients with COVID-19 has acquired special importance. According to the current regulatory documents, however, 
greater priority in microbiological monitoring is given to determination and identification of bacterial pathogens, thus 
necessitating the development and implementation of an advanced technique of a simultaneous assessment of viral and 
bacterial contamination.
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Введение. Одним их ключевых элементов системы 
эпидемиологического надзора за инфекционными 
заболеваниями является микробиологический 
мониторинг контаминации объектов окружающей 
среды (ООС) и рук персонала, в том числе медицин-
ских организаций, как факторов распространения 
возбудителей инфекционных болезней. 

Согласно действующим нормативным документам 
основными направлениями микробиологического 
мониторинга являются санитарно-бактериологи-
ческие исследования микробной обсемененности 
ООС1,2 и санитарно-вирусологические исследования3. 
Несмотря на это, приоритет микробиологического 
мониторинга смещен в сторону определения и 
идентификации, прежде всего, патогенов бакте-
риальной природы. Такой подход не учитывает 
современную тенденцию эпидемического процесса, 
характеризующуюся сменой ведущих возбудителей, 
со значительным увеличением этиологической 
роли агентов вирусов природы и не позволяет в 
полной мере установить причинно-следственные 
связи при расследовании вспышек инфекционных 
заболеваний [1]. 

Так, в частности, оценка вспышечной заболе-
ваемости острыми кишечными инфекциями (ОКИ) 
свидетельствует о значительной роли в этиологии 
рота- и норовирусов [2]. В Государственном докла-
де «О состоянии санитарно-эпидемиологического 
благополучия населения Российской Федерации 
в 2021 году» отмечено, что в медицинских орга-
низациях в 2021 году помимо SARS-CoV-2 фор-
мировались вспышки, связанные с рота-, норо- и 
энетровирусами4. 

В условиях пандемии COVID-19 сложилась особая 
необходимость проведения вирусологических иссле-
дований смывов с ООС и средств индивидуальной 
защиты (СИЗ) персонала в специализированных 
медицинских организациях (МО) стационарного 
типа – инфекционных госпиталях для лечения 
больных COVID-19. В учреждения данного типа 
формируется искусственно созданная закрытая 
экосистема, в которой отмечается одновременная 
циркуляция вирусов и бактерий с антимикробной 
резистентностью [3–6]. Это требует расширения 
номенклатуры исследований обсемененности ООС 
дополнительными вирусологическими исследова-
ниями.

Регламентированная раздельность процедур 
отбора проб смывов с ОСС на бактериологические 
и вирусологические исследования не позволяет 
проводить совместную оценку вирусно-бактери-
альной контаминации в рамках микробиологичес-
кого мониторинга. Страдает объективность оценки 
микробной контаминации за счет невозможности 
сопоставления результатов бактериологических и 
вирусологических исследований разных наблюдений 
[7–9]. Также не учитывается специфика взаимодей-
ствия вирусных и бактериальных популяций при их 
смешанной циркуляции, сопровождающаяся более 
длительным сохранением вирусов в бактериальных 
биопленках [10]. 

Создается необходимость в разработке и внед-
рении современного метода по одномоментной 
оценке, вирусно-бактериальной контаминации с 
целью установления роли ООС в эпидемиологической 
цепочке передачи возбудителей инфекционных 

1 МУ 4.2.2942–11 «Методы санитарно-бактериологических исследований объектов окружающей среды, воздуха и контроля 
стерильности в лечебных организациях». [Электронный ресурс.] Режим доступа: https://docs.cntd.ru/document/1200087214 (дата 
обращения: 02.02.2022).
2 МР 4.2.0220–20 «Методы санитарно-бактериологического исследования микробной обсемененности объектов внешней среды». 
[Электронный ресурс.] Режим доступа: https://docs.cntd.ru/document/573595605 (дата обращения: 02.02.2022).
3 МУК 4.2.3591–19 «Методы санитарно-вирусологических исследований пищевых продуктов и смывов с объектов окружающей 
среды на предприятиях пищевой промышленности, общественного питания и торговли. Подготовка образцов для исследований 
с применением методов амплификации нуклеиновых кислот (МАНК)». [Электронный ресурс.] Режим доступа: 
https://docs.cntd.ru/document/564952849 (дата обращения: 02.02.2022).
4 О состоянии санитарно-эпидемиологического благополучия населения в Российской Федерации в 2021 году: Государственный 
доклад. М.: Федеральная служба по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека, 2022. 340 с.

Objective: To compare different environmental surface sampling techniques used to assess viral and bacterial contamination.
Materials and methods: Samples for environmental swab testing were collected in accordance with the “Scheme for 

sampling environmental swabs for simultaneous assessment of viral and bacterial contamination” patented by the authors  
(Industrial Design Patent No. 132971 of September 5, 2022). We applied bacteriological, molecular genetic, and statistical 
methods in the study.

Results: Overall, 343 wipe samples were tested, of which 68 were atypical (two 38-swab portions, 11.1 % each, contained 
SARS-CoV-2 RNA and opportunistic microorganisms). Among the opportunistic microorganisms, 42 bacterial strains were 
identified, including 16 strains of Enterococcus faecalis (38.1 %), 9 strains of Klebsiella pneumoniae (21.4 %), 7 strains of 
Escherichia coli (16.7 %), 3 strains of Enterococcus faecium (7.1 %), 3 strains of Staphylococcus aureus (7.1 %), 2 strains 
of Pseudomonas aeruginosa (4.9 %), and 2 strains of Pantoea agglomerans (4.9 %). Eleven variants of viral and bacterial 
associations were identified. The comparison of environmental swabbing performed by the technique under study with 
that performed by the standard method, based on test results, indicated a significant 11.1 and 12.3-fold difference in the 
proportion of non-standard findings for SARS-CoV-2 and opportunistic microorganisms, respectively.

Conclusions: The study results prove that our technique of environmental swabbing meets all modern requirements 
and facilitates an objective assessment of the level of viral and bacterial contamination of the study objects. This approach 
can be used for laboratory testing within state and industrial control at institutions of various specialties (healthcare, 
food industry, childcare facilities, etc.).

Keywords: infectious disease hospital, environmental objects, viral and bacterial contamination, SARS-CoV-2, 
opportunistic microorganisms.

For citation: Smirnova SS, Zhuikov NN, Egorov IA, Pushkareva NA, Semenov AV. Comparative analysis of methods of environmental 
surface sampling for assessment of viral and bacterial contamination. Zdo rov’e Naseleniya i Sreda Obitaniya. 2023;31(4):77–84. (In 
Russ.) doi: https://doi.org/10.35627/2219-5238/2023-31-4-77-84
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болезней и разработке целенаправленных профи-
лактических и противоэпидемических мероприятий. 

Цель исследования: провести сравнительный 
анализ методов отбора проб смывов с объектов 
внешней среды для оценки вирусно-бактериальной 
контаминации.

Материалы и методы. Исследование проведено 
в 2022 году на базе Екатеринбургского научно-ис-
следовательского института вирусных инфекций 
Федерального бюджетного учреждения науки 
«Государственный научный центр вирусологии и 
биотехнологии “Вектор”» Федеральной службы 
по надзору в сфере защиты прав потребителей 
и благополучия человека (в настоящее время –  
Федеральное бюджетное учреждение науки 
«Федеральный научно-исследовательский институт 
вирусных инфекций “Виром”» Федеральной службы 
по надзору в сфере защиты прав потребителей и 
благополучия человека, приказ Роспотребнадзора 
№ 599 от 11.11.2022), Федерального бюджетного 
учреждения здравоохранения «Центр гигиены и 
эпидемиологии в Свердловской области» и одного 
из учреждений здравоохранения Свердловской 
 области, где был развернут инфекционный госпи-
таль для лечения больных COVID-19. 

Рисунок. Схема отбора смывов с объектов внешней среды для оценки вирусно-бактериальной контаминации
Figure. Scheme for sampling environmental swabs for simultaneous assessment of viral and bacterial contamination

Отбор проб смывов с ООС и СИЗ персонала на 
наличие генетического материала SARS-CoV-2 и 
условно-патогенной микрофлоры (УПМ) проводили 
в соответствии с запатентованной авторами «Схемой 
отбора проб смывов с объектов внешней среды для 
одновременной оценки вирусно-бактериальной 
контаминации» (патент на промышленный образец 
№ 132971 от 05.09.2022).

Смывы отбирали одновременно двумя стериль-
ными тампонами в течение 3 суток через каждые 
4 часа по 20 унифицированным точкам отбора 
(рисунок). Точки отбора были сгруппированы в 
3 блока: СИЗ персонала (наружная поверхность 
перчаток врача, медицинской сестры, уборщика 
служебных помещений; наружная поверхность 
комбинезона врача, медицинской сестры, уборщика 
служебных помещений), пациенты (манипуляцион-
ный столик у постели больного, поручни и рычаги 
реанимационной кровати, наружная поверхность 
шприцевого дозатора, наружная поверхность ап-
парата ИВЛ), общебольничные точки (наружная 
поверхность электроотсоса, винты кислородной 
разводки, выключатели электроосвещения, руч-
ки дверей, дозаторы для жидкого мыла/кож-
ного антисептика, рабочее место врача). Всего 

Swabbing
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было отобрано 343 пробы смывов, по 17–18 проб  
с каждой точки отбора.

Перед началом отбора проводилась подготовка 
пробирки с зонд-тампоном и средой для вирусов 
(СТ) и пробирки с зонд-тампоном и пептонной  
водой (ЗТ). Процедура взятия смыва осуществля-
лась в соответствии с запатентованной «Схемой 
отбора проб смывов с объектов внешней среды  
для одновременной оценки вирусно-бактериальной 
контаминации». После окончания отбора смывов 
зонд-тампоны опускали обратно в пробирки, 
которые устанавливали в штатив. В дальнейшем 
проба направлялась на микробиологические 
исследования для выделения УПМ. При выде-
лении УПМ выделенные штаммы исследовались 
фенотипически и генотипически. Генетический 
материал вирусов в пробах определялся методом 
полимеразной цепной реакции. При обнаружении 
генетического материала вирусов проводили 
генотипиро вание.

Смывы брались одновременно с запланированных 
поверхностей путем легкого надавливания тампо-
нами по поверхности. Перемещение тампонов по 
поверхности осуществлялось в двух перпендикуляр-
ных направлениях. При контроле мелких предметов 
смывы забирались с поверхности всего предмета, 
при контроле предметов с большей поверхности –  
из нескольких мест с общей площадью не менее 
100 см². Смывы с рук брали в следующем порядке: 
протирали тампонами поверхности перчаток обеих 
рук, проводя не менее 5 раз по каждой тыльной, 
ладонной поверхностей кистей, больших пальцев 
и межпальцевых промежутков.

В настоящем исследовании после процедуры 
взятия смыва для обнаружения РНК SARS-CoV-2 
тампон погружали в стерильные одноразовые 
пробирки, наполненные 2 мл транспортной среды 
для вирусов (ООО «Полигем»), для определения 
условно-патогенных бактерий – стерильные сте-
клянные пробирки с пептонной водой. 

Хранение, подготовка проб к транспорти-
рованию, транспортировка и выявление РНК 
SARS-CoV-2 в пробах проводились в соответствии  
с МР 3.1.0196–205, МУ 4.2.2942–116 и инструкцией  
к тест-системам методом ПЦР в реальном времени  
с применением тест-системы АмплиСенс® Cov-Bat-FL.  
Для выделения нуклеиновых кислот из иссле-
дуемых проб использовали набор «РИБО-преп», 
проведения обратной транскрипции применяли 
набор «Реверта-L» (ФБУН «ЦНИИ эпидемиологии» 
Роспотребнадзора, Москва).

Изучение фенотипических свойств циркулирую-
щей микрофлоры проводилось бактериологическим 
методом с подтверждением чистоты культуры, по-
становкой биохимических рядов. Оценка антибиоти-
корезистентности выделенных штаммов проводилась 
с помощью автоматического бактериологического 
анализатора VITEK® 2 Compact (bioMerieux SA, 

Франция) и классическим полуколичественным 
диско-диффузионным методом.

Объектом сравнения частоты выделения УПМ 
и генетического материала вируса SARS-CoV-2 
при использовании стандартных (раздельных) 
методов отбора материала с объектов внешней 
среды послужили данные еженедельного отчета 
№ 1364 «Мониторинг нарушения санитарного 
законодательства в медицинских организациях», 
представленного Управлениями Роспотребнадзора 
по субъектам Уральского Федерального округа 
(УФО) за 43 неделю 2021 года в системе оператив-
ного обмена данных report.gsen.ru, что по времени 
соответствовало периоду проведения исследования.

Патентный поиск осуществлялся путем введения 
поисковых запросов по ключевым словам: смывы, 
отбор смывов, контаминация объектов, вирус-
но-бактериальная контаминация в базах данных 
«Патентные документы РФ» и «Российские промыш-
ленные образцы» Федерального государственного 
бюджетного учреждения «Федеральный институт 
промышленной собственности» (https://fips.ru/iiss/). 
Глубина поиска составила 22 года (2000–2022 гг.).

В исследовании применяли молекулярно-ге-
нетические, бактериологический и статистический 
методы. Для анализа полученных данных применяли 
общепринятые статистические приемы. Данные 
представлены в виде абсолютных и относительных 
величин (%).

Статистическую значимость различий оценива-
ли по точечному критерию Фишера (φ). Различия 
считали достоверными при p ≤ 0,05. Статистическую 
обработку данных проводили с использованием 
пакета прикладных программ Microsoft Office 
2010, онлайн-ресурса https://medstatistic.ru/, ПС 
Statistica 10. 

Результаты. В ранее проведенном авторами 
исследовании была изучена вирусно-бактериаль-
ная контаминация объектов больничной среды 
инфекционного госпиталя для лечения больных, 
инфицированных SARS-CoV-2, и практически 
отработан метод отбора проб смывов с объектов 
внешней среды для одновременной оценки ви-
русно-бактериальной контаминации (патент на 
промышленный образец № 132971 от 05.09.2022 
«Схема отбора проб смывов с объектов внешней 
среды для одновременной оценки вирусно-бак-
териальной контаминации») [11]. Настоящее ис-
следование является логическим продолжением 
исследования по возможности совместной оценки 
вирусно-бактериальной контаминации в рамках 
микробиологического мониторинга.

Всего отобрано и исследовано 343 пробы смывов 
с ООС и СИЗ персонала, из них 68 нестандартных, в 
том числе 38 – РНК SARS-CoV-2 (11,1 %), 38 – УПМ 
(11,1 %). 

Выделенный с поверхностей SARS-CoV-2 отно-
сился к геноварианту B.1.617.1 DELTA, который имел 

5 МР 3.1.0196–20 «Профилактика инфекционных болезней. Выявление возбудителя COVID-19 в образцах внешней среды». [Электронный 
ресурс.] Режим доступа: https://docs.cntd.ru/document/565310373 (дата обращения: 02.02.2022).
6 МУ 4.2.2942–11 «Методы санитарно-бактериологических исследований объектов окружающей среды, воздуха и контроля 
стерильности в лечебных организациях». [Электронный ресурс.] Режим доступа: https://docs.cntd.ru/document/1200087214 (дата 
обращения: 02.02.2022).
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наибольшее распространение в период проведения 
исследования. 

В процессе исследования нестандартных проб 
УПМ выделено 42 штамма бактерий: Enterococcus 
faecalis (16 штаммов, 38,1 %), Klebsiella pneumoniaе 
(9 штаммов, 21,4 %), Escherichia coli (7 штаммов, 
16,7 %, Enterococcus faecium (3 штамма, 7,1 %), 
Staphylococcus aureus (3 штамма, 7,1 %), Pseudomonas 
aeruginosa (2 штамма, 4,9 %) и Pantoea agglomerans 
(2 штамма, 4,9 %). 

Установлено 11 вариантов вирусно-бактери-
альных ассоциаций, спектр сочетания которых 
был крайне разнообразен: SARS-CoV-2 + E. faecalis 
(27,3 %), SARS-CoV-2 + K. pneumoniaе (18,2 %), SARS-
CoV-2 + E. coli (9,1 %), SARS-CoV-2 + P. aeruginosa 
(9,1 %), P. agglomerans + E. faecalis (9,1 %), E. coli + 
E. faecalis (9,1 %), K. pneumoniaе + E. faecalis (9,1 %), 
K. pneumoniaе + E. coli (9,1 %). В роли ассоцианта в 
большинстве случаев (63,6 %) выступал SARS-CoV-2, 
среди бактериальной микрофлоры лидировали 
E. faecalis (54,5 %) и K. pneumoniaе (36,4 %).

Профиль антибиотикорезистентности всех вы-
деленных штаммов УПМ характеризовался устой-
чивостью к пенициллинам (40,5 %), фторхинолонам 
и тетрациклинам (по 33,3 %) и цефалоспоринам 
(26,2 %). 

Штаммы E. faecalis были резистентны к ма-
кролидам (100,0 %) и тетрациклинам (75,0 %), в 
меньшей степени к фторхинолонам – 18,8 %. Все 
штаммы E. faecium были устойчивы к макролидам, 
треть была резистентна к нитрофурантоину. 

Треть штаммов S. aureus была устойчива к 
пенициллинам и макролидам (по 33,3 %). Один 
выделенный штамм S. aureus имел фенотип MLSB, 
обуславливающий перекрестную устойчивость ко всем 
макролидам, линкозамидам и стрептограминам В.

Все выделенные штаммы K. pneumoniaе (100 %) 
были устойчивы к пенициллинам, цефалоспоринам, 
макролидам и сульфаметоксазол/триметоприму, 
в 66,7 % – к фторхинолонам, аминогликозидам, 
нитрофурантоинам, в 22,2 % – к карбапенемам, 
тетрациклинам, фосфомицину. Бета-лактамазу рас-
ширенного спектра действия (ESBL) продуцировали 
7 (77,8 %) из 9 выделенных штаммов K. pneumoniaе. 

Все выделенные штаммы E. coli проявили ре-
зистентность к пенициллинам (100,0 %), 71,4 % – к 
фторхинолонам. В меньшей степени устойчивость 
E. coli проявлялась к цефалоспоринам – 28,6 %, 
аминогликозидам и фосфомицину – по 14,3 %. 
Бета-лактамазу расширенного спектра действия 
(ESBL) продуцировали 2 (28,6 %) из 7 выделенных 
штаммов E. coli. 

Штаммы P. aeruginosa были резистентны к 
фосфомицину (100,0 %) и пенициллинам (50,0 %), 
штаммы P. agglomerans – к тетрациклинам (100,0 %) 
и карбапенемам (50,0 %).

Нами проведено сопоставление результатов, 
полученных в ходе исследуемого отбора смывов 
для определения вирусно-бактериальной конта-
минации с результатами регламентированного 
отбора проб, который проводился в рамках еже-
недельного мониторинга вирусно-бактериальной 
контаминации ООС инфекционный госпиталей 
субъектов Уральского федерального округа (УФО) 
в период, соответствующий периоду проведения 
исследования (43 неделя 2021 г.).

Всего в инфекционных госпиталях УФО было 
отобрано и исследовано 709 пробы смывов на 
SARS-CoV-2 (нестандартных не выявлено) и 1021 
проб на УПМ (из них 9 нестандартных, 0,9 %). 
Всего было выделено 10 штаммов бактерий, из 
них: Staphylococcus spp. (3 штамма, 30,0 %), E. coli  
(3 штаммов, 30,0 %), Klebsiella spp. (1 штамм, 10,0 %), 
Acinetobacter spp. (1 штамма, 10,0 %), P. aeruginosa 
(2 штамма, 20,0 %).

Сопоставление результатов исследования смывов, 
отобранных исследуемым методом, с результатами 
отбора регламентированным методом указывало 
на существенное различие в доле нестандартных 
находок SARS-CoV-2 – в 11,1, УПМ – 12,3 раза 
(табл. 1). 

Спектр выделенных штаммов УПМ существенно 
не различался в зависимости от метода отбора и 
был представлен Enterobacter spp., Klebsiella spp., 
Escherichia coli, Staphylococcus spp., Pseudomonas 
aeruginosa, Acinetobacter spp. (табл. 2). Однако 
частота выделения имела различия. Так, при регла-
ментированном методе отбора в структуре находок 

Таблица 1. Частота обнаружения нестандартных находок смывов с объектов внешней среды инфекционных 
госпиталей исследуемым и регламентированным методом отбора проб смывов (абсолютное число, %)

Table 1. Frequency of atypical findings in wipe samples of environmental objects in infectious disease hospitals 
collected using the proprietary and standard methods (n, %)

Показатели / Indicators
SARS-CoV-2 УПМ / Opportunistic microorganisms

исследуемый метод / 
proprietary method

регламентированный метод / 
standard method

исследуемый метод / 
proprietary method

регламентированный метод / 
standard method

Количество проб, n / Wipe samples, n 343 709 343 1021
Количество нестандартных проб, n /  
Atypical samples, n 38 0 38 9

Доля нестандартных проб, % /  
Atypical samples, % 11,1 0 11,1 0,9

Критерии и достоверности различия /  
Criteria and significance of differences

φэмп/emp = 10,318,  
p < 0,01

φэмп/emp = 7,861,  
p < 0,01

Примечание: р – уровень статистической значимости; φэмп – точечный критерий Фишера. 
Notes: p – level of statistical significance; φemp – Fisher’s exact test.
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преобладали Staphylococcus spp. и Escherichia coli 
(по 30,0 %), Pseudomonas aeruginosa (20,0 %), в 
том время как при одномоментном методе отбора 
лидировали Enterobacter spp. (45,2 %), Klebsiella 
spp. (21,4 %) и Escherichia coli (16,7 %).

Обсуждение. Необходимость совместной оцен-
ки уровня вирусной и бактериальной нагрузки в 
учреждениях различного типа приобрела особое 
значение в условиях пандемии COVID-19. Проведен 
широкий спектр исследований по изолированной 
оценке контаминации объектов больничной среды 
вирусом SARS-CoV-2 и представителями УПМ [12–15]. 
В Китае доля смывов с ОСС, отобранных в поме-
щениях «красной зоны» инфекционных госпиталей 
для лечения больных COVID-19, содержащих РНК 
SARS-CoV-2, достигала 56,7 % [16–18]. В медицинских 
организациях г. Хабаровска уровень бактериальной 
контаминации ООС составил 4,7 %, были выделены 
P. aeruginosa, P. stutzeri, Acinetobacter baumannii, 
K. pneumoniae, K. oxytoca, Enterobacter cloacae, 
Pantoea, Enterococcus faecium, Staphylococcus 
haemolyticus, однако обнаружение вирусов (в т. ч. 
SARS-CoV-2) не проводилось [19].

Опубликованы результаты исследований и по 
совместной оценке вирусно-бактериальной конта-
минации. Так, в Испании отбор проб на SARS-CoV-2 
осуществлялся методом смывов, а бактериальная 
нагрузка оценивалась путем прижатия чашек Петри 
с питательной средой к исследуемым поверхностям 
[20]. В США для совместной оценки вирусной (SARS-
CoV-2) и бактериальной нагрузки поверхностей 
инфекционного госпиталя для лечения больных и 
подозрительных на COVID-19 использовали синтети-
ческие тампоны с двойным наконечником, которые 
погружали в пробирку с этиловым спиртом. Однако 
применение этилового спирта вместо транспортной 
среды существенно ограничивало использование 
данного метода отбора совместно с классическими 
бактериологическими методами [21]. Исследование, 
проведенное в Англии, совмещало в себе изучение 

Таблица 2. Частота выделения штаммов условно-патогенных бактерий с объектов больничной среды  
инфекционных госпиталей исследуемым и регламентированным методом отбора проб смывов  

(абсолютное число, %)
Table 2. Frequency of isolating strains of opportunistic bacteria from wipe samples of environmental objects  

in infectious disease hospitals collected using the proprietary and standard methods (n, %)

Наименование бактерии / 
Name of bacterium

Исследуемый метод / Proprietary method Регламентированный метод / Standard method Критерии и достоверности 
различия /  

Criteria and significance of 
differences

Количество проб, n /  
Wipe samples, n

Доля положительных 
проб, % /  

Positive test results, %
Количество проб, n /  

Wipe samples, n
Доля положительных 

проб, % /  
Positive test results, %

Enterobacter spp. 19 45,2 0 0 φэмп/emp = 4,193,  p < 0,01

Klebsiella spp. 9 21,4 1 10,0 φэмп/emp = 0,907,  p > 0,05

Escherichia coli 7 16,7 3 30,0 φэмп/emp = 0,904,  p > 0,05

Staphylococcus spp. 3 7,1 3 30,0 φэмп/emp = 1,757,  0,01 < p < 0,05

Pseudomonas aeruginosa 2 4,8 2 20,0 φэмп/emp = 1,385,  p > 0,05

Acinetobacter spp. 0 0 1 10,0 φэмп/emp = 1,829,  0,01 < p < 0,05

Pantoea agglomerans 2 4,8 – – –

Всего / Total 42 100 10 100 –

Примечание: р – уровень статистической значимости; φэмп – точечный критерий Фишера. 
Notes: p – level of statistical significance; φemp – Fisher’s exact test. 

контаминации объектов больничной среды РНК 
SARS-CoV-2 с бактериями, однако в ходе него не 
проводили секвенирование и родовидовую харак-
теристику выделенных бактерий [5]. Опубликованы 
данные и о применении двойных зондов для взятия 
смывов с рук для изучения влияния техники гигиены 
рук на микробном кожи [22]. 

В результате патентного поиска в базах данных 
«Патентные документы РФ» и «Российские промыш-
ленные образцы» Федерального государственного 
бюджетного учреждения «Федеральный институт 
промышленной собственности» документов на 
методику одномоментного использования двух 
тупферов для отбора смывов с объектов внешней 
среды для совместной оценки контаминации объ-
ектов вирусами и бактериями нами не найдено.

Заключение. Таким образом, при сравнитель-
ном анализе исследуемого и регламентированного 
методов отбора проб установлено:

1. Отбор смывов с объектов внешней среды для 
одновременной оценки вирусно-бактериальной 
контаминации показал высокую эффективность в 
обнаружении нестандартных находок SARS-CoV-2 
и УПМ (до 12,3 раза).

2. Исследуемый метод отвечает современным 
требования и обеспечивает возможность проведения 
объективной оценки уровня вирусно-бактериальной 
контаминации ООС и рук персонала, что позволяет 
оптимизировать проведение микробиологического 
мониторинга с учетом текущей эпидемиологической 
ситуации, проводить одновременную оценку кон-
таминации объектов внешней среды бактериями и 
вирусами, целенаправленно проводить дезинфек-
ционные мероприятия.

3. Данный подход может быть применен при 
проведении лабораторных исследований в рамках 
государственного и производственного контроля в 
учреждениях различных профилей (медицинских, 
пищевых, детских и пр.). 
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