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АННОТАЦИЯ
Трематода Clinostomum complanatum Rudolphi 1814 — обычный гельминт рыбоядных птиц, широко распространён-
ный в мире. Личинки этого паразита обитают в пресноводной рыбе. Клиностомозом человек заражается редко — 
при употреблении в пищу термически не обработанной пресноводной рыбы. Приводится клиническое описание случая 
клиностомоза у жителя Тамбовской области России. Первые признаки заболевания развились на третий день после 
употребления в пищу речной рыбы (окуней). В последующие два дня симптоматика усилилась. После осмотра рото-
глотки были удалены 5 особей C. complanatum, после чего наступило выздоровление.
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ABSTRACT
Trematode Clinostomum complanatum Rudolphi 1814 is a common helminth of fish-eating birds and is widespread worldwide. 
Larvae of this parasite live in freshwater fish. Clinostomiasis cases are rare but can occur in people who eat thermally untreated 
freshwater fish. We describe a case of clinostomosis in a resident of the Tambov region in Russia. The first signs of the disease 
developed on day 3 after eating river fish (perch). In the next 2 days, the symptoms intensified. After examination of the 
oropharynx, five species of C. complanatum were removed, and the patient recovered.
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в половозрелые особи (мариты) и приступают к фор-
мированию яиц. Яйца овальные, размером 107–124 на  
66–74 мкм, с крышечкой на одном полюсе, по своим раз-
мерам и форме несколько напоминают яйца печёночной 
двуустки. Один паразит в сутки способен сформировать 
несколько тысяч яиц [2].

Человек заражается клиностомозом редко, когда 
употребляет в пищу инвазированную рыбу, содержащую 
жизнеспособных метацеркариев. В этих редких случаях 

АКТуАльНОсТь
Трематода Clinostomum complanatum Rudolphi 1814 —  

обычный гельминт рыбоядных птиц, широко распро-
странённый в мире. Личинки (метацеркарии) этого 
паразита часто встречаются в рыбе, которая обитает 
в реках, впадающих в Чёрное, Азовское и Каспийское 
моря, в водоёмах Казахстана, Узбекистана, Таджикиста-
на, Кыргызстана, Азербайджана и Грузии, а также ряда 
стран Европы и США. 

Взрослые особи C. complanatum имеют плоское вы-
тянутое полупрозрачное красновато-жёлтое тело разме-
ром 4–5 мм в длину и около 1,5 мм в ширину (рис. 1). 
Живая трематода активно двигается. Под микроскопом 
в нативном препарате хорошо просматривается круп-
ная брюшная присоска, находящаяся в передней трети 
тела гельминта и занимающая большую часть ширины 
вентральной поверхности. Ротовая присоска в 2,7 раза 
меньше брюшной и расположена на переднем конце 
тела. От неё к заднему концу тела тянутся два кишечных 
канала, которые заполнены пищей и хорошо просматри-
ваются. Два компактных семенника находятся несколько 
ниже середины тела один за другим, между ними рас-
положен яичник. Между брюшной присоской и половыми 
железами расположена матка с яйцами [1].

Окончательными хозяевами паразита служат многие 
виды рыбоядных птиц (цапли и др.), у которых половоз-
релые гельминты локализуются в глотке. 

Отложенные гельминтами яйца транзитом проходят 
через желудочно-кишечный тракт птицы и вместе с фе-
калиями попадают в воду, где они созревают в течение 
нескольких недель. Из яиц выходят мирацидии (личин-
ки), которые активно внедряются в тело пресноводных 
брюхоногих моллюсков (прудовиков рода Lymnaea и др.), 
где превращаются в спороцисты. Спустя некоторое вре-
мя спороцисты отрождают редий, а те, в свою очередь, 
формируют церкарии, которые покидают тело моллюсков 
и плавают в воде в поисках второго промежуточного хозя-
ина. Из одной личинки, попавшей в моллюск, в результате 
многократного партеногенетического размножения фор-
мируется множество церкариев. 

Различные виды пресноводных рыб, в числе которых 
сом, щука, судак, окунь и около 20 видов карповых рыб, 
служат вторым промежуточным хозяином для данного 
гельминта. При встрече с рыбой церкарии активно про-
никают внутрь её тела и мигрируют под кожу, в мышцы, 
а также в жабры, где превращаются в метацеркарии, ко-
торые хорошо заметны невооружённым глазом. Их ещё 
называют «жёлтыми личинками» из-за цвета содержи-
мого кишечника. 

Окончательные хозяева (рыбоядные птицы) зара-
жаются при поедании инвазированных рыб. В желудке 
птицы метацеркарии эксцистируются и поднимаются 
по пищеводу в глотку  — место своей окончательной ло-
кализации, где завершают метаморфоз, превращаются 

Рис. 1. Clinostomum complanatum: 1 — ротовая присоска;  
2 — брюшная присоска; 3 — кишечные каналы; 4 — семенни-
ки; 5 — яичник. 
Fig. 1. Clinostomum complanatum: 1 — oral sucker; 2 — abdominal 
sucker; 3 — intestinal channels; 4 — testes; 5 — ovary.
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При самостоятельном осмотре ротоглотки с помощью 
зеркала (03.09.2022) пациентом был замечен «маленький 
подвижный объект», который находился на задней стенке 
глотки. Попытки с помощью ватной палочки или полоска-
нием самостоятельно освободиться от инородного тела 
не были успешными, что побудило пациента обратиться 
за медицинской помощью в коммерческий медицинский 
центр. При проведении ларингоскопии оториноларинголо-
гом были замечены два подвижных паразита на задней 
стенке глотки. Они были извлечены пинцетом и помеще-
ны в контейнер с физиологическим раствором. Материал 
отдан на руки пациенту для его отправки в ФБУЗ «Центр 
гигиены и эпидемиологии в Тамбовской области» с целью 
идентификации паразитов. 

Несмотря на проведённые манипуляции, в после-
дующие двое суток у пациента сохранялось неприят-
ное чувство инородного тела, которое перемещалось 
в глотке и сопровождалось болью в горле. Всё это по-
служило причиной обращения к врачу-паразитологу, 
который направил пациента на дополнительное обсле-
дование в отделение оториноларингологии ТОГБУЗ «Го-
родская клиническая больница № 3 имени И.С. Дол-
гушина г. Тамбова». При ларингоскопии врачом были 
замечены и удалены еще два паразита с задней стенки 
глотки и один с правой задней нёбной дужки. Уставлен 
диагноз: хронический тонзиллит, паразитарная инвазия. 
Извлечённые паразиты направлены для идентификации 
в ФБУН «Ростовский научно-исследовательский институт 
микробиологии и паразитологии» и в паразитологиче-
скую лабораторию Военно-медицинской академии име-
ни С.М. Кирова (г. Санкт-Петербург), где паразиты были 
определены как половозрелые и продуцирующие яйца 
особи C. complanatum (рис. 2).

 Проведённое общеклиническое исследование кро-
ви и основные биохимические показатели (аланинами-
нотрансфераза, аспартатаминотрансфераза, билирубин, 
щелочная фосфатаза) были в пределах среднепопуляци-
онных значений. 

При дополнительном уточнении данных эпидемиоло-
гического анамнеза установлено, что за 3 дня до появ-
ления первых клинических признаков пациент с семьёй 
находился в гостях у родственников в сельской местности 
в Знаменском районе Тамбовской области. Там муж хо-
дил на рыбалку на Котовское водохранилище, где нало-
вил окуней. Рыбу пожарили и употребляли в пищу всей 
семьёй. Однако пациент является приверженцем восточ-
ной кухни, поэтому «для себя» часть окуней была зама-
ринована холодным способом (вода, соль, сахар и уксус) 
и употреблена в пищу. Другие члены семьи маринованную 
рыбу не ели.

Всего у пациента из ротоглотки было удалено 5 особей 
C. complanatum, после чего вся клиническая симптоматика 
в течение двух дней исчезла и наступило выздоровление. 
Последующие исследования кала на наличие яиц гель-
минтов показали отрицательный результат.

клиностома выступает по отношению к человеку в роли 
«гостепаразита», или «ксенопаразита». Этими термина-
ми называют облигатных паразитов, которые случайно 
попадают не в своего дефинитивного хозяина, но тем 
не менее могут некоторое время паразитировать в его 
организме [3]. Спорадические случаи клиностомоза еже-
годно регистрируются во многих странах мира, но наи-
более часто в странах Юго-Восточной Азии, где в местной 
кухне существуют традиции употребления в пищу рыбы 
без термической обработки [4]. Также возможны и завоз-
ные случаи заболевания, как это нередко наблюдается 
и при других гельминтозах [5].

Приводим клинический пример клиностомоза у жителя 
Тамбовской области. 

ОпИсАНИе случАЯ
Женщина 42 лет, постоянно проживает в г. Котовске 

Тамбовской области. Считает себя больной с 29.08.2022, 
когда появилось чувство лёгкого першения в горле. 
На второй день болезни она обратилась к участковому 
врачу с жалобами на першение в горле, дискомфорт, 
боль при глотании и ощущение инородного тела в горле, 
слюнотечение, кашель при вдохе. На момент обращения 
температура тела — 36,7°С, частота дыхательных дви-
жений — 20, артериальное давление — 125/75 мм рт.ст.  
По итогам осмотра врачом был установлен диаг ноз «тон-
зиллит» и назначено лечение (антибиотики, противо-
микробные и антисептические средства). Замечанию 
пациента о том, что в горле присутствуют какие-то ино-
родные тела, врач не придал должного значения, от-
ветив, что это субъективные ощущения, которые могут 
наблюдаться при тонзиллите. Через двое суток, несмотря 
на проводимую терапию, у больной существенно усили-
лось чувство постоянного шевеление и ползания ино-
родных тел на задней стенке глотки и на миндалинах. 

Рис. 2. Clinostomum complanatum (1) и её яйцо (2). 
Fig. 2. Clinostomum complanatum (1) and its egg (2).
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гельминтов из ротоглотки, после чего наступает выздо-
ровление. Ввиду особой локализации гельминтов терапев-
тические методы лечения не разработаны.
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ОбсужДеНИе
Случаи клиностомоза в мировой клинической практике 

относительно редки. Так, например, в Южной Корее с 1995 
по 2018 год было зафиксировано всего 4 случая этого гель-
минтоза у человека. Все они были связаны с употребле-
нием в пищу термически не обработанной пресноводной 
рыбы [4]. Однако истинное число больных клиностомозом, 
несомненно, больше, поскольку не все пациенты обраща-
ются за медицинской помощью, а при низкой интенсив-
ности инвазии этот гельминтоз может протекать латентно.

Метацеркарии C. complanatum, как и метацеркарии 
других трематод, способны выдерживать нагревание 
максимум до 55–65°С, поэтому термическая обработка 
рыбы полностью предотвращает возможность зараже-
ния клиностомозом. Также губительна для метацерка-
риев поваренная соль. Посол рыбы в промышленных 
масштабах с соблюдением технологических карт делает 
рыбу безопасной для употребления [3]. Однако посол 
свежепойманной пресноводной рыбы в домашних усло-
виях не всегда приводит к гибели метацеркариев. Особую 
опасность, как видно из рассмотренного клинического 
случая, представляет рыба, не прошедшая ветеринарно-
го и санитарного контроля, которая употреблялась в пищу 
без термической обработки.

При клиностомозе человека клиническая симптомати-
ка развивается достаточно быстро — на 2–5 день после 
употребления в пищу инвазированной рыбы. Наиболее 
часто пациенты предъявляют жалобы на ощущение ино-
родного тела и чувство ползания по слизистой оболочке 
глотки [4]. Мелкий размер трематод, их небольшое число 
и отсутствие настороженности у врачей часто служат при-
чинами отрицательного результата обследования при об-
ращении пациента за медицинской помощью, что при-
водит к несвоевременной диагностике или выставлению 
неправильного диагноза.

ЗАКлючеНИе
Прогноз при клиностомозе благоприятный, осложне-

ния при этом заболевании не зарегистрированы. Лече-
ние больных предусматривает механическое удаление 
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