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ВВЕДЕНИЕ 

Цели освоения дисциплины: 

Дать знания об основах микробиологии, иммунологии;научить 

дифференцировать разные группы микроорганизмов по их основным 

свойствам, осуществлять профилактику распространения инфекции. 

В результате освоения дисциплины обучающийся должен 

уметь: 

 проводить забор, транспортировку и хранение материала для 

микробиологических исследований;  

 проводить простейшие микробиологические исследования;  

 дифференцировать разные группы микроорганизмов по их основным 

свойствам;  

 осуществлять профилактику распространения инфекции; 

знать: 

 роль микроорганизмов в жизни человека и общества;  

 морфологию, физиологию и экологию микроорганизмов, методы их 

изучения;  

 основные методы асептики и антисептики;  

 основы эпидемиологии инфекционных болезней, пути заражения, 

локализацию микроорганизмов в организме человека, основы 

химиотерапии и химиопрофилактики инфекционных заболеваний;  

 факторы иммунитета, его значение для человека и общества, принципы 

иммунопрофилактики и иммунотерапии болезней человека, 

применение  иммунологических реакций в  медицинской практике 
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Практическое занятие №  1. Введение в микробиологию и 

иммунологию. 

Теоретическая часть 

Медицинскую микробиологию (от греч. micros - малый, bios - жизнь, logos - 

учение) можно определить как науку, которая изучает микробы во всем 

многообразии их отношений с организмом человека. 

Микробы - это микроскопически малые живые существа, как правило, 

одноклеточные. Увидеть их можно только при помощи специальных 

приборов - микроскопов. 

Микробы поистине вездесущи. Возникнув на нашей планете 3-4 млрд лет 

назад, т.е. задолго до появления растений и животных, они теперь являются 

самой многочисленной и разнообразной группой живых существ. Микробы 

можно обнаружить практически везде. Незримо микробы присутствуют в 

почве, воздухе, воде, пище, которую мы принимаем. Они населяют все 

экологические ниши, начиная ото льдов Антарктиды до гейзеров Камчатки, 

от соленых вод Мертвого моря до африканских пустынь, выдерживая 

высокую концентрацию соли и инсоляцию (облучение солнечными лучами). 

В самых глубоких впадинах на дне Тихого океана обнаружены микробы. 

Микробы обладают потрясающей устойчивостью к вредным факторам 

окружающей среды. Амплитуда колебаний температуры, при которой 

микробы жизнеспособны, находится в пределах от -270 до 400 °С. Некоторые 

виды микробов размножаются даже в ядерных реакторах и сохраняются в 

космосе. 

Изучение влияния факторов космического полета и открытого космоса на 

состояние систем микроорганизмы - конструкционные материалы 

орбитальных станций явилось подтверждением способности представителей 

прокариот и микроскопических эукариот выживать в условиях открытого 

космоса в течение 18 мес, что может быть соизмеримо по времени с 

длительностью полета на Марс и возвращения на Землю. 

Подчеркивая исключительную роль микробов, основатель микробиологии 

выдающийся французский ученый Луи Пастер писал: «Микробы - 

бесконечно малые существа, играющие в природе бесконечно большую 

роль». 

Микробы могут заселять наружные покровы и слизистые оболочки других 

живых организмов, вступая с ними в симбиоз. Сотни видов микробов 

способны вызывать заболевания у человека и животных, которые называются 

патогенными. 

Для патогенных микробов характерны инфективность, включающая адгезию 

(прилипание к клеткам) и колонизацию экологических ниш в организме 

человека; инвазивность - способность микробов перемещаться из 

первоначально колонизируемой ниши в другие, проникать в глубь тканей и 
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клеток; токсичность - способность нарушать процессы метаболизма или 

работу жизненно важных центров организма человека. 

Условно-патогенные микробы вызывают болезни у человека лишь при 

определенных условиях. Свыше 400 видов условно-патогенных микробов 

могут вызвать заболевания у человека. Среди них есть микробы, обитающие 

в пищевых продуктах, почве, воде, отходах деятельности человека. Они 

способны существовать в организме человека, но это не является 

необходимым этапом в их развитии и размножении. 

Значительная часть условно-патогенных микробов является постоянными 

обитателями различных экологических ниш организма человека, которые 

называются резидентами. 

Микробы-резиденты состоят в симбиотических отношениях с организмом и 

приносят ему большую пользу, когда находятся под контролем иммунной 

системы и механизмов неспецифической резистентности. Однако при 

определенных условиях они выходят из-под контроля иммунной системы и 

причиняют вред организму. Заболевания, вызываемые резидентами, 

называются оппортунистическими. 

Медицинская микробиология - это прежде всего наука о микробах, 

способных заселить (колонизировать) организм человека и/или вступить во 

взаимодействие с ним, а также о методах диагностики, профилактики и 

лечения инфекционных болезней. Предметом изучения медицинской 

микробиологии являются патогенные (болезнетворные) и условно-

патогенные (в том числе резидентные виды, населяющие организм здорового 

человека) микробы. 

Каждый раздел медицинской микробиологии позволяет проанализировать 

изучаемый объект - микроб. 

Морфология микробов - это раздел микробиологии, изучающий форму, 

структуру и строение микробных клеток. Физиология микробов изучает 

биологические функции: метаболизм, транспорт питательных веществ, 

питание, дыхание, рост и размножение (репродукцию). Генетика бактерий 

изучает строение бактериального генома, механизмы наследственности и 

изменчивости. Таксономия бактерий изучает систематику многообразного 

микробного мира, деление бактерий на типы, классы, порядки и другие 

таксономические группы. 

Важнейшей задачей медицинской микробиологии является выявление 

микробов-возбудителей инфекционных болезней. Поэтому методы 

микробиологии направлены на изучение свойств микробов, 

обусловливающих их патогенное действие, и процессы, которые возникают 

под их влиянием в организме человека и животных. 

К основным методам микробиологии относятся: 

•  микроскопический - изучение морфологии микробов с использованием 

специальной микроскопической техники; 
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•  бактериологический (культуральный) - получение чистых культур 

микробов и изучение их биологических свойств, позволяющие провести 

идентификацию, т.е. определение, вида микроба; 

•  серологический - выявление антител к возбудителям в биологических 

жидкостях организма больного (чаще в сыворотке крови; от лат. serum - 

сыворотка); 

•  аллергологический - оценка аллергических феноменов, возникающих в 

организме человека (на коже, слизистых оболоч- 

ках или в крови) под действием компонентов или цельных клеток микроба-

возбудителя; 

•  биологический - моделирование инфекционных процессов на 

лабораторных животных или куриных эмбрионах; 

•  хемотаксономический - изучение микробов по продуктам их 

жизнедеятельности непосредственно в организме (без предварительного 

культивирования на питательных средах). Для этого применяют газовую и 

газожидкостную хроматографию; 

•  молекулярно-биологический - изучение состава микробных нуклеиновых 

кислот с помощью полимеразной цепной реакции, сиквенирования и 

гибридизации ДНК. 

Помимо диагностики инфекционных заболеваний, медицинская 

микробиология разрабатывает методы создания специфических средств 

профилактики (получение вакцин) и терапии (иммунные сыворотки) 

инфекционных болезней. Современная медицинская биотехнология как 

наука, отделившаяся от микробиологии в ХХ веке, позволяет создать 

принципиально новые генно-инженерные вакцины, синтетические 

иммуномодуляторы, диагностикумы и вакцинные препараты. 

Это особенно важно в связи с обнаружением возбудителей новых 

инфекционных болезней. За последние 30-40 лет появилось свыше 50 новых 

микробов - возбудителей опасных инфекционных болезней: болезни 

легионеров, геморрагической лихорадки Марбург, Эбол, инфекционного Т-

клеточного лейкоза, ВИЧ-инфекции, гепатитов С, D, E, TTV, атипичной 

пневмонии (ТОРС - тяжелый острый респираторный синдром; англ. SARS - 

sev. acuto resp. sindr.), губчатой энцефалопатии (коровье бешенство), 

птичьего гриппа и т.д. 

С древнейших времен человек использовал процессы, в которых принимают 

участие микробы, для получения пищевых продуктов: приготовления теста, 

квашения капусты и овощей, пивоварения, виноделия, получения 

молочнокислых продуктов, сыра и т.п. В повседневной жизни мы постоянно 

сталкиваемся с продуктами, получаемыми при непосредственном участии 

микробов. Это антибиотики, витамины, ферменты, кровезаменители, 

различные органические кислоты. По скорости производства белка микробы 

не имеют себе равных среди живых существ. 

Какое место занимают микробы на иерархической лестнице живых существ? 

До открытия микробов все живые существа относили к двум царствам: 
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растений и животных. Микробы были отнесены к третьему царству - 

протистов (Э. Геккель), которое разделили на высшие протисты (грибы, 

водоросли и простейшие) и низшие протисты (бактерии и сине-зеленые 

водоросли). 

После того как английский физик Р. Гук с помощью примитивного 

микроскопа открыл клетку (1665), понадобилось еще более чем полтора 

столетия, пока в 1839 г. не была сформулирована клеточная теория строения 

органического мира Т. Шванном (1810-1882) и М. Шлейденом (1804-1881). 

Оказалось, что все живое на Земле независимо от того, относится ли оно к 

царству животных или растений, построено из элементарных единиц - 

клеток. Клетка является основной структурной единицей любой живой 

материи, т.е. общим знаменателем в конструкции организмов. 

Дальнейшее изучение морфологии и анатомии клеток выявило различие в 

клетках. Р. Мерей в 1968 г., основываясь на принципиальных различиях 

строения клеток, предложил все клеточные организмы разделить на два 

царства: прокариотов (от греч. про - до, карион - ядро, т.е. доядерные) 

и эукариотов (эу - хорошо, т.е. с настоящим, истинным ядром). Микробы 

есть в обоих царствах, а бактерии принадлежат только к царству 

прокариотов. 

Принципиальное отличие прокариотов от эукариотов заключается в том, что 

эукариоты имеют четко дифференцированное ядро, отграниченное от 

цитоплазмы ядерной мембраной. Такого ядра у прокариотической клетки 

нет. У нее есть аналог - нуклеоид, представляющий собой двунитевую, 

ковалентно-замкнутую молекулу ДНК. Ее часто называют хромосомой, хотя, 

в отличие от хромосом эукариотов, с ней не соединены белки-гистоны. 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

санитария и гигиена раздел 1 стр. 11-15  

Вопросы к практическому занятию 

1. Микробиология как наука.  

2. Этапы развития микробиологии. 

3. Виды микробиологии.  

4. Медицинская микробиология, паразитология,  

иммунология, вирусология-направления, задачи, 

объекты исследования. 

5. Предмет и задачи медицинской микробиологии и 

иммунологии.  

6. История развитиямикробиологии и иммунологии.  

7. Роль микроорганизмов вжизни человека и общества. 

8. Научные и практические достижения  медицинской 

микробиологии и иммунологии. 

Задания к практическому занятию 

1. Впишите в рабочую тетрадь ответы на следующие 
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вопросы: 

а) основные задачи микробиологии 

б) разделы частной микробиологии 

в) этапы развития микробиологии 

г) помещения микробиологической лаборатории 

д) методы микробиологического исследования 

Практическое занятие № 2. Организация  

микробиологической лабораторной 

службы  

Теоретическая часть 

В микробиологической практике применяют специальные методы 

исследования, требующие соответствующей обстановки и оборудования. 

Основным требованием, предъявляемым к бактериологическим 

лабораториям, вытекающим из специфики ее работы, является создание 

условий для выполнения исследований в стерильных условиях, 

обеспечивающих персоналу и окружающим гарантию от возможного 

заражения. Необходимы тщательное соблюдение правил работы в 

микробиологической лаборатории, обучение персонала технике 

безопасности, оснащение специальным необходимым оборудованием, а 

также медицинский контроль за состоянием здоровья сотрудников (особенно 

в лабораториях, где работают с возбудителями особо опасных инфекций). 

Работа в микробиологической лаборатории связана с инфицированным 

материалом, поэтому ее необходимо размещать в изолированном 

помещении. Лаборатория должна иметь несколько отделений - собственно 

лабораторные комнаты и ряд дополнительных подразделений, к которым 

относятся: 

 —   помещение для приготовления питательных сред; 

 —   моечная; 

 —   стерилизационная; 

 —   виварий (имеется только в больших лабораториях). 

В некоторых лабораториях оборудуют боксы - строго изолированные 

помещения или настольные камеры (ламинары) для проведения работы, 

требующей особой стерильности. 

Лабораторная комната должна быть светлой и просторной. Стены и пол 

облицовывают материалами, которые легко моются и обрабатываются 

дезинфицирующими растворами (плиткой, линолеумом и т. д.). Необходимы 

холодное и горячее водоснабжение, канализация, хорошее естественное 

освещение. Мебель должна легко мыться и быть стойкой к воздействию 

дезинфектантов. В комнате размещают лабораторные столы, микроскопы, 

термостат (для выращивания микроорганизмов при постоянной заданной 

температуре), холодильник, вытяжной шкаф, стол для окраски препаратов. 
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Также необходимы центрифуга для отделения плотных частиц от жидкостей, 

шкафы для хранения лабораторной посуды, сосуд с дезинфицирующим 

раствором для обработки рук и бак для сбора инфицированной посуды и 

материалов. Лаборатория должна быть оборудована бактерицидными 

лампами для обеззараживания воздуха. Лампы включают на определенное 

время (по инструкции) до и после работы. 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

санитария и гигиена раздел 1 стр. 21-28 

Вопросы к практическому занятию 

1. Правила работы в микробиологической лаборатории.  

2. Техника безопасности при работе с инфицированным 

материалом. 

3. Значение своевременного и адекватного взятия 

материала для микробиологических исследований. 

4. Правила взятия, сроки, температурные и другие 

условия транспортировки материала для 

бактериологических, микологических, 

паразитологических и вирусологических исследований. 

5. Количество отбираемого материала. 

6. Посуда, инструменты и химические реагенты, 

используемые для сбора материала, их перечень, 

подготовка к работе, утилизация. 

7. Оформление сопровождающих документов. 

Задания к практическому занятию 

1. Рассмотрите рисунок. Познакомьтесь с посудой, 

которая используется в микробиологической 

лаборатории. 
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2. Используя дополнительный материал ответьте на 

вопросы в рабочей тетради: 

 Что является материалом для исследований? 

 Что забирается для исследования от человека? 

 Какие правила техники безопасности должен 

соблюдать медработник? 

 Порядок бактериологического исследования крови? 

 Как производить забор испражнений для 

бактериологического исследования? 

 Взятие материала для исследования желчи 

 Взятие материала для исследования спиномозговой 

жидкости. 
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 Взятие материала для исследования мочи. 

 Взятие материала для исследования отделяемого 

дыхательных путей. 

 Забор отделяемого женских половых органов. 

 

Практическое занятие № 3. Морфология   и 

классификация микробов. Методы изучения. 

Теоретическая часть 

Мир микробов можно разделить на клеточные и неклеточные формы. 

Клеточные формы микробов представлены бактериями, грибами и 

простейшими. Их можно называть микроорганизмами. Неклеточные формы 

представлены вирусами, вироидами и прионами. 

Новая классификация клеточных микробов включает следующие 

таксономические единицы: домены, царства, типы, классы, порядки, 

семейства, роды, виды. В основу классификации микроорганизмов положены 

их генетическое родство, а также морфологические, физиологические, 

антигенные и молекулярнобиологические свойства. 

Вирусы нередко рассматриваются не как организмы, а как автономные 

генетические структуры, поэтому они будут рассмотрены отдельно. 

Клеточные формы микробов разделены на три домена. 

Домены Bacteria и Archaebacteria включают микробы с прокариотическим 

типом строения клетки. Представители домена Eukarya являются 

эукариотами. Он состоит из 4 царств: 

•  царства грибов (Fungi, Eumycota); 

•  царства простейших (Protozoa); 

•  царства Chromista (хромовики); 

•  микробов с неуточненным таксономическим 

положением (Microspora, микроспоридии). 

Различают несколько основных форм бактерий: кокковидные, 

палочковидные, извитые и ветвящиеся (рис. 2.1). 

Сферические формы, или кокки - шаровидные бактерии размером 0,5-1 мкм, 

которые по взаимному расположению делятся на микрококки, диплококки, 

стрептококки, тетракокки, сарцины и стафилококки. 

Микрококки (от греч. micros - малый) - отдельно расположенные клетки. 
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Диплококки (от греч. diploos - двойной), или парные кокки, располагаются 

парами (пневмококк, гонококк, менингококк), так как клетки после деления 

не расходятся. Пневмококк (возбудитель пневмонии) имеет с 

противоположных сторон ланцетовидную форму, а гонококк (возбудитель 

гонореи) и менингококк (возбудитель эпидемического менингита) имеют 

форму кофейных зерен, обращенных вогнутой поверхностью друг к другу. 

Стрептококки (от греч. streptos - цепочка) - клетки округлой или вытянутой 

формы, составляющие цепочку вследствие деления клеток в одной плоскости 

и сохранения связи между ними в месте деления. 

Сарцины (от лат. sarcina - связка, тюк) располагаются в виде пакетов из 8 

кокков и более, так как они образуются при делении клетки в трех взаимно 

перпендикулярных плоскостях. 

Стафилококки (от греч. staphyle - виноградная гроздь) - кокки, 

расположенные в виде грозди винограда в результате деления в разных 

плоскостях. 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

санитария и гигиена раздел 1 стр. 42-47 

Вопросы к практическому занятию 

1. Основные морфологические группы микроорганизмов. 

2. Морфологические и тинкториальные свойства 

микроорганизмов. 

3. Микроскопические методы изучения морфологии 

бактерий: виды микроскопов, методы окраски. 

4. Правила техники безопасности при проведении 

микроскопических исследований. 

Задания к практическому занятию 

1. Изучить группы микроорганизмов и зарисовать особенности внешнего 

строения спирохет, микоплазм риккетсий, грибов, простейших. 

 

Практическое занятие № 4. Физиология  микроорганизмов. Методы   

изучения  

Теоретическая часть 

Физиология микроорганизмов. Изучает процессы их роста, развития, 

питания, способы получения энергии для осуществления этих процессов, их 

взаимодействия с окружающей средой. Знание физиологических процессов 

микроорганизмов создает научную основу для проведения культивирования 

(выращивания) и идентификации (распознавания) видов микробов, а 

также  получения биологических и лечебных препаратов (заквасок, 

витаминов, ферментов, аминокислот, антибиотиков, вакцин и др.). Понятие 
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об обмене веществ. Основу жизнедеятельности микроорганизмов, как и всех 

живых существ, составляет обмен веществ (метаболизм) с окружающей 

средой. Термин метаболизм объединяет два взаимосвязанных, но 

противоположных процесса - анаболизм и катаболизм. Анаболизм (питание; 

ассимиляция; конструктивный или строительный обмен; обмен веществ) 

сводится к усвоению, т.е. использованию микробами питательных веществ, 

поступивших из внешней среды,  для биосинтеза компонентов собственного 

тела. Это достигается чаще восстановительными эндотермическими 

реакциями, для течения которых требуется энергия. Катаболизм (дыхание, 

диссимиляция, биологическое окисление) характеризуется расщеплением 

(окислением) сложных органических веществ до более простых продуктов с 

освобождением заключенных в них энергии. Эта энергия используется 

микроорганизмами для синтеза веществ данной клетки. Метаболизм у 

микроорганизмов характеризуется интенсивным потреблением питательных 

веществ. Например, при благоприятных условиях в течение суток одна 

клетки бактерий усваивает веществ в 30-40 раз больше величины своей 

массы, соответственно высока и скорость прироста биомассы 

микроорганизмов. Основная часть пищи расходуется микроорганизмами в 

энергетическом обмене, при котором в среду выделяется большое количество 

продуктов обмена: кислот, спиртов, диоксид углерода, водород и др. Эта 

особенность микроорганизмов широко используется в практике переработки 

растительного, животного пищевого и непищевого сырья и обуславливает 

порчу пищевого сырья.   2 Химический состав микроорганизмов. Состав 

веществ тела микроорганизмов мало отличается от состава тела растений и 

животных. Для определения потребностей микроорганизмов в питательных 

веществах необходимо знать их химический состав. Элементарный состав 

клеток микроорганизмов довольно разнообразен и представлен в процентах 

от сухого вещества клетки: углерод-50, кислород-20, азот-14, водород-8, 

фосфор-3, сера, калий , натрий- по 1, кальций, магний, хлор- по 0,5, железо-

0,2, все остальные по 0,3. Эти элементы играют различную физиологическую 

роль. Так, углерод, кислород, азот и водород входят в состав всех без 

исключения живых организмов, их называют органогенами. Эти элементы 

составляют основу органических веществ; водород и кислород входят в 

состав воды; кислород необходим для дыхания аэробным микроорганизмам. 

Важную физиологическую функцию выполняют также фосфор и сера. 

Фосфор входит в состав важных органических соединений клетки - 

фосфолипидов, АТФ и др. Сера необходима для серосодержащих 

аминокислот (цистина, цистеина, гомоцистеина, метионина), без которых 

невозможен синтез белков. Микробная клетка состоит из воды и сухих 

веществ. Количество воды для большинства микробов колеблется от 75 до 

85% и находится в клетке в свободном и связанном состояниях, что имеет 

важное значение в жизни микроорганизмов, так как все вещества поступают 

в клетку только с водой и с ней же удаляются продукты обмена из клетки. 

Свободная вода служит дисперсной средой для коллоидов и растворителем 
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различных органических и минеральных соединений. Связанная вода 

является структурным элементом цитоплазмы и не может быть 

растворителем. Содержание воды в клетке изменяется в зависимости от 

условий внешней среды, физиологического состояния клетки, ее возраста и 

т.п. В спорах бактерий и грибов значительно меньше воды, чем в 

вегетативных клетках, за счет низкого содержания в них свободной воды. 

Потеря свободной воды влечет за собой высыхание клетки и изменения в 

обмене веществ. С потерей связанной воды нарушаются клеточные 

структуры и наступает гибель клетки. Сухое вещество клеток 

микроорганизмов не превышает 15-25% и состоит преимущественно (до85-

95%) из органических соединений- белков, углеводов, нуклеиновых кислот, 

липидов и других соединений. Белковые вещества являются основными 

компонентами клетки. Содержание их зависит от вида микроорганизмов, 

условий выращивания и возраста и составляет  в среднем от 40 до 60%. По 

аминокислотному составу белки микроорганизмов сходны с белками других 

организмов. Некоторые белки (ферменты) выполняют каталитические 

функции: осуществляют различные биохимические реакции, постоянно 

протекающие в микробной клетке). Многие микроорганизмы могут 

накапливать большое количество белков в составе своих клеток и их можно 

рассматривать в качестве продуцентов пищевого и кормового белка. 

Рентабельность промышленного производства таких «белковых продуктов» 

определяется быстротой накопления биомассы микроорганизмов и 

использованием для их выращивания дешевого недефицитного сырья 

(отходов различных производств). Углеводы составляют 15-20% сухого 

вещества и содержатся в микробных клетках в основном в виде 

полисахаридов. Углеводы входят в состав капсул. Клеточных мембран и 

цитоплазмы, а также являются запасными веществами в виде включений 

гранулезы и гликогена. Нуклеиновые кислоты содержатся в клетках в виде 

рибонуклеиновой (РНК) и дезоксирибонуклеиновой  (ДНК) кислот. ДНК 

сосредоточена главным образом в ядре  эукариотных клеток и в нуклеодах 

прокариотных (бактериальных клеток). В молекуле ДНК закодирована вся 

наследственная информация клетки, «записаны» все особенности будущего 

организма, выработанные в процессе длительной эволюции и свойственные 

данному виду. РНК преимущественно сосредоточена в цитоплазме и 

рибосомах. Липиды составляют 3-10% сухого вещества, входят в состав 

клеточных оболочек и надежно защищают клетку от воздействий 

окружающей среды, а также откладываются в виде запасных гранул. Часть 

липидов связана с другими веществами клетки, образуя сложные 

комплексы  (эфиры сложных кислот и углеводов, воски и фосфолипиды). 

Пигменты и красящие вещества обуславливают окраску микроорганизмов. 

Фотосинтезирующие бактерии содержат особые пигменты типа хлорофилла 

растений - бактериохлорофилл. Фототрофные бактерии и некоторые дрожжи 

образуют пигменты - каротиноиды, которые участвуют, как и 

бактериохлорофилл, в ассимиляции углекислого газа. У некоторых грибов 
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(мицелиальных и дрожжевых) в значительных количествах образуются 

желто-розовые и оранжевые каротиноиды, которые являются провитаминами 

витамина А. Минеральные вещества составляют 5-15% сухого вещества 

клетки и представлены сульфатами, фосфатами, карбонатами, хлоридами. 

Фосфаты могут быть в свободном виде и входить в состав различных 

соединений (нуклеиновых кислот, АДФ, АТФ). Минеральные соединения 

играют важную роль в регулировании внутриклеточного давления и 

коллоидного состояния цитоплазмы. Они влияют на скорость и направление 

биохимических реакций, являются стимуляторами роста, активаторами 

ферментов. 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, санитария и гигиена 

раздел 1 стр. 30-41 

Вопросы к практическому занятию 

1. Прокариоты  и  эукариоты.   

2. Принципы классификации  микроорганизмов  на  бактерии, грибы, 

простейшие, вирусы.  

3. Предмет и задачи  бактериологии,  микологии,  паразитологии,  

вирусологии. 

4. Систематика  и  номенклатура    микроорганизмов.     

5. Основные таксономические  категории  (род,  вид,  чистая  культура,  

штамм,  клон,  разновидность). 

6. Название  вида  микроорганизмов  в  соответствии с бинарной 

номенклатурой. 

7. Характер  взаимоотношений  микро и макроорганизмов:  

нейтрализм   и   симбиоз. 

8. Симбиотические    отношения:    мутуализм, комменсализм,  

паразитизм,  характеристика каждого  типа  взаимоотношений,  их  

значение для человека. 

9. Классификация   микроорганизмов   по степени  их  биологической  

опасности.   

 

Практическое занятие № 5. Экология микроорганизмов  

Теоретическая часть 

Микроорганизмы распространены повсеместно. Они заселяют почву и воду, 

участвуя в круговороте веществ в природе, уничтожая остатки погибших 

животных и растений, повышая плодородие почвы и поддерживая 

устойчивое равновесие в биосфере. Многие из них формируют нормальную 

микрофлору человека, животных и растений, выполняя полезные функции 

для своих хозяев. 

Вещества растительного и животного происхождения минерализуются 

микроорганизмами до углерода, азота, серы, фосфора, железа и других 

элементов. 
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Круговорот углерода. В круговороте углерода, кроме растений, водорослей и 

цианобактерий, активное участие принимают микроорганизмы, разлагающие 

ткани отмерших растений и животных с выделением СО2. При аэробном 

разложении органических веществ образуются СО2 и вода, а при анаэробном 

брожении - кислоты, спирты и СО2. Так, при спиртовом брожении дрожжи и 

другие микроорганизмы расщепляют углеводы до этилового спирта и 

диоксида углерода. Молочнокислое (вызываемое молочнокислыми 

бактериями), пропионово-кислое (вызываемое пропионо-бактериями), 

масляно-кислое и ацетонобутиловое (вызываемое клостридиями) брожение и 

других виды брожения сопровождаются образованием кислот и диоксида 

углерода. 

Круговорот азота. Клубеньковые бактерии и свободноживущие 

микроорганизмы почвы связывают атмосферный азот. Органические 

соединения растительных, животных и микробных остатков минерализуются 

микроорганизмами почвы, превращаясь в соединения аммония. Процесс 

образования аммиака при разрушении белка микроорганизмами получил 

название аммонификации, или минерализации азота. Белок разрушают 

псевдомонады, протей, бациллы и клостридии. При аэробном распаде белков 

образуются аммиак, сульфаты, диоксид углерода и вода, при анаэробном - 

аммиак, амины, диоксид углерода, органические кислоты, индол, скатол, 

сероводород. Уробактерии, выделяющиеся с мочой, расщепляют мочевину 

до аммиака, диоксида углерода и воды. Аммонийные соли, образующиеся 

при ферментации бактериями органических соединений, используются 

высшими зелеными растениями. Но наиболее усвояемыми для растений 

являются нитраты - азотнокислые соли, которые образуются при распаде 

органических веществ в процессе окисления аммиака до азотистой, а затем 

азотной кислоты. Этот процесс называется нитрификацией, а 

микроорганизмы, его вызывающие, - нитрифицирующими. Нитрификация 

проходит в две фазы: первую фазу осуществляют бактерии 

рода Nitrosomonas и др., при этом аммиак окисляется до азотистой кислоты, 

образуются нитриты; во второй фазе участвуют бактерии рода Nitrobacter и 

др., при этом азотистая кислота окисляется до азотной и превращается в 

нитраты. Нитрифицирующие бактерии выделил и описал русский ученый 

С.Н. Виноградский. Нитраты повышают плодородие почвы, однако 

существует и обратный процесс: нитраты могут восстанавливаться в 

результате процесса денитрификации до выделения свободного азота, что 

снижает его запас в виде солей в почве, приводя к снижению ее плодородия. 

Количество только бактерий в 1 г почвы достигает 10 млрд. 

Микроорганизмы участвуют в почвообразовании и самоочищении почвы, 

кругообороте в природе азота, углерода и других элементов. В ней, кроме 

бактерий, обитают грибы, простейшие и лишайники, представляющие собой 

симбиоз грибов с цианобактериями. На поверхности почвы микроорганизмов 

относительно мало из-за губительного действия УФ-лучей, высушивания и 

других факторов. Пахотный слой почвы толщиной 10-15 см содержит 
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наибольшее количество микроорганизмов. По мере углубления количество 

микроорганизмов уменьшается вплоть до их исчезновения на глубине 3-4 м. 

Состав микрофлоры почвы зависит от ее типа и состояния, состава 

растительности, температуры, влажности и т.д. 

Большинство микроорганизмов почвы способны развиваться при 

нейтральном рН, высокой относительной влажности, температуре 25-45 °С. 

В почве живут спорообразующие палочки 

родов Bacillus и Clostridium. Непатогенные бациллы (Вас. megaterium, Вас. 

subtilis и др.) наряду с псевдомонадами, протеем и некоторыми другими 

бактериями являются аммонифицирующими, составляя группу гнилостных 

бактерий, осуществляющих минерализацию органических веществ. Почва 

является также местом обитания азотфиксирующих бактерий, усваивающих 

молекулярный азот (Azotobacter, Azomonas, Mycobacterium и др.). 

Азотфиксирующие разновидности цианобактерий, или сине-зеленых 

водорослей, применяют для повышения плодородия рисовых полей. 

Патогенные спорообразующие палочки (возбудители сибирской язвы, 

ботулизма, столбняка, газовой гангрены) могут длительно сохраняться, даже 

размножаться в почве. Представители семейства кишечных бактерий 

(семейство Enterobacteriaceae) - кишечная палочка, возбудители брюшного 

тифа, сальмонеллезов и дизентерии, попав в почву с фекалиями, отмирают. В 

чистых почвах кишечная палочка и протей встречаются редко; обнаружение 

бактерий группы кишечной палочки (колиформные бактерии) в 

значительных количествах является показателем загрязнения почвы 

фекалиями человека и животных и свидетельствует об ее санитарно-

эпидемиологическом неблагополучии из-за возможности передачи 

возбудителей кишечных инфекций. Количество простейших в почве 

колеблется от 500 до 500 000 на 1 г почвы. Питаясь бактериями и 

органическими остатками, простейшие вызывают изменения в составе 

органических веществ почвы. В почве находятся также многочисленные 

грибы, токсины которых, накапливаясь в продуктах питания человека, 

вызывают интоксикации - микотоксикозы и афлатоксикозы. 

В воде формируются определенные биоценозы с преобладанием 

микроорганизмов, адаптировавшихся к условиям местонахождения, т.е. 

физико-химическим условиям, освещенности, степени растворимости 

кислорода и углекислого газа, содержания органических и минеральных 

веществ и т.д. Микрофлора воды активно участвует в процессе 

самоочищения от органических отходов. Утилизация органических отходов 

связана с деятельностью посто- 

янно обитающих в воде микроорганизмов, т.е. составляющих аутохтонную 

микрофлору. В пресных водоемах находятся различные бактерии: 

палочковидные (псевдомонады, аэромонады и др.), кокковидные 

(микрококки), извитые и нитевидные (актиномицеты). На дне водоемов, в 

иле увеличивается количество анаэробов. При загрязнении воды 

органическими веществами появляется большое количество непостоянных 
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(аллохтонных) представителей микрофлоры воды, которые исчезают в 

процессе самоочищения воды. 

Вода - фактор передачи возбудителей многих инфекционных заболеваний. 

Вместе с загрязненными ливневыми, талыми и сточными водами в озера и 

реки попадают представители нормальной микрофлоры человека и животных 

(кишечная палочка, цитробактер, энтеробактер, энтерококки, клостридии) и 

возбудители кишечных инфекций (брюшного тифа, паратифов, дизентерии, 

холеры, лептоспироза, энтеровирусных инфекций, криптоспоридиоза и др.). 

Некоторые возбудители могут даже размножаться в воде (холерный вибрион, 

легионеллы). Вода артезианских скважин практически не содержит 

микроорганизмов, так как последние обычно задерживаются верхними 

слоями почвы. 

Вода океанов и морей также содержит различные микроорганизмы, в том 

числе архебактерии, светящиеся и галофильные (солелюбивые) бактерии, 

например галофильные вибрионы, поражающие моллюски и некоторые виды 

рыб, при употреблении которых в пищу развивается пищевая 

токсикоинфекция. Кроме этого отмечено большое количество нанобактерий, 

например Sphingomonas, которые проходят через фильтр с диаметром пор 0,2 

мкм. 

В воздух попадают микроорганизмы из почвы, воды, а также с поверхности 

тела, из дыхательных путей и с каплями слюны человека и животных. Много 

микроорганизмов содержится в воздухе закрытых помещений, микробная 

обсемененность которых зависит от условий уборки помещения, уровня 

освещенности, количества людей в помещении, частоты проветривания и др. 

Большее количество микроорганизмов присутствует в воздухе крупных 

городов, меньшее - в воздухе сельской местности. Особенно мало 

микроорганизмов в воздухе над лесами, горами и морями. 

Здесь обнаруживаются кокковидные и палочковидные бактерии, бациллы, 

клостридии, актиномицеты, грибы и вирусы. Воздух рассматривают как 

фактор передачи респираторных инфекций, при которых возбудитель 

передается воздушно-капельным или воздушно-пылевым путем. Солнечные 

лучи и другие факторы способствуют гибели микрофлоры воздуха. Для 

снижения микробной обсемененности воздуха проводят влажную уборку 

помещения в сочетании с вентиляцией и очисткой (фильтрацией) 

поступающего воздуха. Применяют также аэрозольную дезинфекцию и 

обработку помещений лампами УФ-излучения (например, в 

микробиологических лабораториях и операционных блоках). 

4.1.5. Микрофлора бытовых и медицинских объектов 

В бытовых объектах встречаются микроорганизмы почвы, воды, воздуха, 

растений, выделений человека и животных. В формировании микрофлоры 

объектов медицинских учреждений может принимать участие патогенная и 

условно-патогенная микрофлора, выделяемая от больных или медицинского 

персонала, а также микрофлора, привносимая с перевязочным или другими 

материалами, лекарственными препаратами и т.д. В увлажненных участках 
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(душевые, ванные, водосточные трубы, раковины и др.) могут размножаться 

возбудители сапронозных и оппортунистических инфекций - легионеллы, 

аэромонады, псевдомонады, клебсиеллы, протеи. 

Микрофлора тела человека играет чрезвычайно важную роль в поддержании 

его здоровья на оптимальном уровне. Нормальная микрофлора представляет 

собой совокупность множества микробиоценозов (сообществ 

микроорганизмов), характеризующихся определенным составом и 

занимающих тот или иной биотоп (кожу и слизистые оболочки) в организме 

человека и животных, сообщающийся с окружающей средой. Организм 

человека и его микрофлора находятся в состоянии динамического равновесия 

(эубиоза) и являются единой экологической системой. 

В любом микробиоценозе следует различать так называемые характерные 

виды (облигатные, аутохтонные, индигенные, резидентные). Представители 

этой части микрофлоры постоянно присутствуют в организме человека и 

играют важную роль в метаболизме 

хозяина и защите его от возбудителей инфекционных заболеваний. Вторая 

составляющая нормальной микрофлоры - транзиторная 

микрофлора (аллохтонная, случайная). Представители факультативной части 

микрофлоры достаточно часто встречаются у здоровых людей, но их 

качественный и количественный состав непостоянен и время от времени 

меняется. Количество характерных видов относительно невелико, зато 

численно они всегда представлены наиболее обильно. 

Функции нормальной микрофлоры 

•  Создание колонизационной резистентности. 

•  Регуляция газового состава, редокс-потенциала кишечника и других 

полостей организма хозяина. 

•  Продукция ферментов, участвующих в метаболизме белков, углеводов, 

липидов, а также улучшение пищеварения и усиление перистальтики 

кишечника. 

•  Участие в водно-солевом обмене. 

•  Участие в обеспечении эукариотических клеток энергией. 

•  Детоксикация экзогенных и эндогенных субстратов и метаболитов 

преимущественно за счет гидролитических и восстановительных реакций. 

•  Продукция биологически активных соединений (аминокислоты, пептиды, 

гормоны, жирные кислоты, витамины). 

•  Иммуногенная функция. 

•  Морфокинетическое действие (влияние на структуру слизистой оболочки 

кишечника, поддержание морфологического и функционального состояния 

желез, эпителиальных клеток). 

•  Мутагенная или антимутагенная функция. 

•  Участие в канцеролитических реакциях (способность индигенных 

представителей нормальной микрофлоры нейтрализовывать вещества, 

индуцирующие канцерогенез). 
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Важнейшей функцией нормальной микрофлоры является ее участие в 

создании колонизационной резистентности (сопротивляемость, устойчивость 

к заселению посторонней микрофлорой). Механизм создания 

колонизационной резистентности комплексный. Колонизационная 

резистентность обеспечивается способностью некоторых представителей 

нормальной микрофлоры адгезироваться на эпителии слизистой оболочки 

кишечника, образуя на ней пристеночный слой и тем самым препятствуя 

прикреплению патогенных и условно-патогенных возбудителей 

инфекционных заболеваний. Другой механизм создания колонизационной 

резистентности связан с синтезом индигенными микроорганизмами ряда 

веществ, подавляющих рост и размножение патогенов, прежде всего 

органических кислот, перекиси водорода и других биологически активных 

субстанций, а также с конкуренцией с патогенными микроорганизмами за 

источники питания. 

Состав микрофлоры и размножение ее представителей контролируются 

прежде всего макроорганизмом (колонизационная резистентность, связанная 

с организмом хозяина) с помощью следующих факторов и механизмов: 

•  механических факторов (десквамация эпителия кожи и слизистых 

оболочек, удаление микробов секретами, перистальтикой кишечника, 

гидродинамической силой мочи в мочевом пузыре и т.д.); 

•  химических факторов - соляной кислоты желудочного сока, кишечного 

сока, желчных кислот в тонкой кишке, щелочного секрета слизистой 

оболочки тонкой кишки; 

•  бактерицидных секретов слизистых оболочек и кожи; 

• иммунных механизмов - подавление адгезии бактерий на слизистых 

оболочках секреторными антителами класса IgA. 

Различные области тела человека (биотопы) имеют свою характерную 

микрофлору, отличающуюся по качественному и количественному составу. 

Микрофлора кожи. Основные представители микрофлоры кожи: 

коринеформные бактерии, плесневые грибы, спорообразующие аэробные 

палочки (бациллы), эпидермальные стафилококки, микрококки, 

стрептококки и дрожжеподобные грибы рода Malas-sezia. 

Коринеформные бактерии представлены грамположительными палочками, 

не образующими спор. Аэробные коринеформные бактерии 

рода Corynebacterium обнаруживаются в кожных складках - подмышечных 

впадинах, промежности. Другие аэробные коринеформные бактерии 

представлены родом Brevibacterium. Они чаще всего встречаются на стопах 

ног. Анаэробные коринеформные бактерии представлены прежде всего 

видом Propionibacterium acnes - на крыльях носа, головы, спины (сальные 

железы). На фоне гормональной перестройки они играют значительную роль 

в возникновении юношеских acne vulgaris. 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

санитария и гигиена раздел 1 стр. 52-67 
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Вопросы к практическому занятию 

1. Микробиоциноз почвы, воды, воздуха. 

2. Роль почвы, воды, воздуха, пищевых продуктов в распространении 

возбудителей инфекционных болезней. 

3. Влияние физических факторов (температуры, давления, 

ионизирующей радиации, ультразвука, высушивания), механизм их 

действия на микроорганизмы. 

4. Влияние химических факторов, механизм их действия на 

микроорганизмы. 

5. Понятие о стерилизации. 

6. Понятие о дезинфекции 

7. Контроль за качеством стерилизации и дезинфекции.  

8. Современные системы экспресс-контроля стерилизации и 

дезинфекции. 

9. Понятие об асептике и антисептике.  

10. Методы асептики и антисептики. 

 

 Задания к практическому занятию 

1. Презентация о современных дезинфектантах, аппаратах для 

утилизации отходов. 

2. Составление сообщений на темы: «Экология микроорганизмов. 

Микрофлора окружающей среды», «Современные дезинфицирующие 

средства». 

 

Практическое занятие № 6. Иммунная система организма человека. 

Виды иммунитета. Механизм иммунного ответа. 

Теоретическая часть 

Каждый человек на планете (кроме однояйцовых близнецов) имеет присущие 

только ему генетически детерминированные особенности биополимеров, из 

которых построено его тело. Однако его организм живет и развивается в 

непосредственном контакте с представителями живой и неживой природы и 

разнообразными биоорганическими молекулами естественного или 

искусственного происхождения, обладающими биологической активностью. 

Попадая в организм человека, продукты жизнедеятельности и ткани других 

людей, животных, растений, микробов, а также чужеродные молекулы могут 

вмешиваться и нарушать биологические процессы, создавая угрозу жизни 

отдельному индивидууму. Отличительной чертой этих агентов является 

генетическая чужеродность. Зачастую подобные продукты образуются 

внутри организма человека в результате синтетической активности 

населяющей нас микрофлоры, клеточных мутаций и всевозможных 

модификаций макромолекул, из которых мы построены. 

Для защиты от нежелательной и губительной интервенции эволюция создала 

у представителей живой природы специальную систему противодействия, 

совокупный эффект которой был обозначен как иммунитет (от 
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лат. immunitas - освобождение от чеголибо, неприкосновенность). 

Применялся этот термин уже в средние века для обозначения, например, 

освобождения от уплаты от податей, а позже - неприкосновенности 

дипломатической миссии. Смысл этого термина точно соответствует тем 

биологическим задачам, которые определила эволюция в отношении 

иммунитета. 

Основными являются распознавание генетического отличия интервента от 

собственных структур и устранение его влияния на биологические процессы, 

протекающие в организме, при помощи комплекса специальных реакций и 

механизмов. Конечной целью деятельности системы иммунной защиты 

являются сохранение гомеостаза, структурной и функциональной 

целостности и генетической индивидуальности как отдельного организма, 

так и вида в целом, а также выработка средств профилактики подобных 

интервенций в будущем. 

Следовательно, иммунитет - это способ защиты организма от генетически 

чужеродных веществ экзогенного и эндогенного происхождения, 

направленный на поддержание и сохранение гомеостаза, структурной и 

функциональной целостности организма и генетической индивидуальности 

каждого организма и вида в целом. 

Иммунитет как общебиологическое и общемедицинское явление, его 

анатомические структуры, механизмы функционирования в организме 

изучает специальная наука - иммунология. Эта наука возникла более 100 лет 

назад. По мере прогресса человеческих знаний менялись взгляды на 

иммунитет, на его роль в организме, на механизмы иммунных реакций, 

расширялась сфера практического использования достижений иммунологии, 

а в соответствии с этим менялось само определение иммунологии как науки. 

Зачастую иммунологию трактуют как науку, которая изучает специфическую 

невосприимчивость к возбудителям инфекционных болезней и разрабатывает 

способы защиты от них. Это однобокий взгляд, который не дает 

всестороннего, всеобъемлющего понимания науки, исходя из сущности и 

механизмов иммунитета и его роли в жизнедеятельности организма. На 

современном этапе развития учения об иммунитете иммунологию можно 

определить как общебиологическую и общемедицинскую науку, которая 

изучает способы и механизмы защиты организма от генетически чужеродных 

веществ экзогенного и эндогенного происхождения с целью поддержания 

гомеостаза, структурной и функциональной целостности организма и 

генетической индивидуальности отдельного индивидуума и вида в целом. 

Такое определение подчеркивает, что иммунология как наука едина 

независимо от объекта изучения: человека, животных или растений. Конечно, 

анатомо-физиологическая основа, набор механизмов и реакций, а также 

способов защиты от антигенов у представителей животного 

и растительного мира будут варьировать, однако принципиальная сущность 

иммунитета от этого меняться не будет. В иммунологии выделяют три 

направления: медицинскую иммунологию (гомоиммунологию), 
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зооиммунологию и фитоиммунологию, изучающие соответственно 

иммунитет у человека, животных и растений, а в каждом из них - общую и 

частную. Одним из важнейших ее разделов является медицинская 

иммунология. Сегодня медицинская иммунология решает такие важные 

проблемы, как диагностика, профилактика и лечение инфекционных 

болезней (иммунопрофилактика или вакцинология), аллергических 

состояний (аллергология), злокачественных опухолей (иммуноонкология), 

болезней, в механизме которых играют роль иммунопатологические 

процессы (иммунопатология), иммунные взаимоотношения матери и плода 

на всех стадиях репродукции (иммунология репродукции), изучает 

иммунные механизмы и вносит практический вклад в решение проблемы 

трансплантации органов и тканей (трансплантационная иммунология); 

можно также выделить иммуногематологию, изучающую взаимоотношения 

донора и реципиента при переливании крови, иммунофармакологию, 

изучающую влияние на иммунные процессы лекарственных веществ. В 

последние годы выделились клиническая и экологическая иммунология. 

Клиническая иммунология изучает и разрабатывает проблемы диагностики и 

лечения болезней, возникающих в результате врожденных (первичных) и 

приобретенных (вторичных) иммунодефицитов, а экологическая 

иммунология - влияние на иммунную систему всевозможных экологических 

факторов (климатогеографических, социальных, профессиональных и т.д.). 

Хронологически иммунология как наука уже прошла два больших периода 

(Ульянкина Т.И., 1994): период протоиммунологии (от античного периода до 

80-х годов XIX века), связанный со стихийным, эмпирическим познанием 

защитных реакций организма, и период зарождения экспериментальной и 

теоретической иммунологии (с 80-х годов XIX века до второго десятилетия 

XX века). В течение второго периода завершилось формирование 

классической иммунологии, которая носила в основном характер 

инфекционной иммунологии. С середины XX века иммунология вступила в 

третий, молекулярно-генетический, период, который продолжается до наших 

дней. Этот период характеризуется быстрыми темпами развития 

молекулярной и клеточной иммунологии и иммуногенетики. 

Предохранение от заболевания натуральной оспой путем прививки человеку 

коровьей оспы предложил более 200 лет назад английский врач Э. Дженнер, 

однако это наблюдение носило чисто эмпирический характер. Поэтому 

основоположниками научной иммунологии по праву считаются французский 

ученый-химик Л. Пастер, открывший принцип вакцинации, русский 

ученыйзоолог И.И. Мечников - автор учения о фагоцитозе и немецкий врач-

биохимик П. Эрлих, сформулировавший гипотезу об антителах. В 1888 г. за 

выдающиеся заслуги Л. Пастера перед человечеством на народные 

пожертвования был учрежден Институт иммунологии (ныне Институт 

Пастера), который явился школой, вокруг которой группировались 

иммунологи многих стран. Российские ученые активно участвовали в 

становлении и развитии иммунологии. Более 25 лет И.И. Мечников был 
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заместителем директора по науке в Институте Пастера, т.е. был его 

ближайшим помощником и единомышленником. В Пастеровском институте 

работали многие выдающиеся русские ученые: М. Безредка, Н.Ф. Гамалея, 

Л.А. Тарасович, Г.Н. Габричевский, И.Г. Савченко, С.В. Коршун, Д.К. 

Заболотный, В.А. Барыкин, Н.Я. и Ф.Я. Чистовичи и многие другие. Эти 

ученые продолжали развивать традиции Пастера и Мечникова в 

иммунологии и по существу создали русскую школу иммунологов. 

Российским ученым принадлежат многие выдающиеся открытия в области 

иммунологии: И.И. Мечников заложил основы учения о фагоцитозе, В.К. 

Высокович одним из первых сформулировал роль ретикулоэндотелиальной 

системы в иммунитете, Г.Н. Габричевский описал явление хемотаксиса 

лейкоцитов, Ф.Я. Чистович стоял у истоков открытия тканевых антигенов, М. 

Райский установил феномен ревакцинации, т.е. иммунологической памяти, 

М. Сахаров - один из основоположников учения об анафилаксии, акад. Л.А. 

Зильбер стоял у истоков учения об антигенах опухолей, акад. П.Ф. 

Здродовский обосновал физиологическое направление в иммунологии, акад. 

Р.В. Петров внес весомый вклад в развитие неинфекционной иммунологии. 

Российские ученые по праву являются лидерами в разработке 

фундаментальных и прикладных проблем вакцинологии и 

иммунопрофилактики в целом. Хорошо известны в нашей стране и за 

рубежом имена создателей вакцин против туляремии (Б.Я. Эльберт и Н.А. 

Гайский), сибирской язвы (Н.Н. Гинзбург), полиомие- 

лита (М.П. Чумаков, А.А. Смородинцев), кори, паротита, гриппа (А.А. 

Смородинцев), Ку-лихорадки и сыпного тифа (П.Ф. Здродовский), 

полианатоксинов против раневых инфекций и ботулизма (А.А. Воробьев, 

Г.В. Выгодчиков, П.Н. Бургасов) и др. Активное участие российские ученые 

принимали в разработке вакцин и других иммунобиологических препаратов, 

стратегии и тактики иммунопрофилактики, глобальной ликвидации и 

снижении уровня инфекционных болезней. В частности, по их инициативе и 

с их помощью ликвидирована натуральная оспа на земном шаре (В.М. 

Жданов, О.Г. Анджапаридзе), успешно ликвидируется полиомиелит (М.П. 

Чумаков, С.Г. Дроздов). 

Иммунология за сравнительно короткий исторический период добилась 

существенных результатов в снижении и ликвидации болезней человека, 

сохранении и поддержании здоровья людей нашей планеты. 

Способность к распознаванию чужеродных структур и защите собственного 

организма от интервентов сформировалась довольно рано. Элементарные 

системы защиты от любых чужеродных веществ имеют уже низшие 

организмы, в частности беспозвоночные (губки, кишечнополостные, черви). 

Организм человека, как и всех теплокровных животных, уже имеет 

сложноорганизованную систему противодействия генетически чужеродным 

агентам. Однако анатомическое строение, физиологические функции и 

реакции, обеспечивающие такую защиту у отдельных видов животных, у 
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человека и низших организмов в соответствии с уровнем эволюционного 

развития существенно различаются. 

Так, фагоцитоз и аллогенная ингибиция как одни из ранних 

филогенетических защитных реакций присуща всем многоклеточным 

организмам; дифференцированные лейкоцитоподобные клетки, 

выполняющие функции клеточного иммунитета, появляются уже у 

кишечнополостных и моллюсков; у круглоротых (миноги) возникают зачатки 

тимуса, Т-лимфоциты, иммуноглобулины, отмечается иммунная память; у 

рыб уже есть типичные для высших животных лимфоидные органы - тимус и 

селезенка, плазматические клетки и антитела класса М; птицы обладают 

центральным органом иммунитета в виде сумки Фабрициуса, у них 

появляется способность реагировать в виде гиперчувствительности 

немедлен- 

ного типа. Наконец, у млекопитающих иммунная система достигает наиболее 

высокого уровня развития: формируются Т-, В- и А-системы иммунных 

клеток, осуществляется их кооперативное взаимодействие, появляется 

способность синтеза иммуноглобулинов разных классов и формы иммунного 

реагирования. 

В зависимости от уровня эволюционного развития, особенностей и 

сложности сформировавшейся иммунной системы, способностей последней 

отвечать теми или иными реакциями на антигены в иммунологии принято 

выделять отдельные виды иммунитета. 

Так, введено понятие о врожденном и приобретенном иммунитете (рис. 9.1). 

Врожденный, или видовой, иммунитет, он же наследственный, генетический, 

конституциональный - это выработанная в процессе филогенеза генетически 

закрепленная, передающаяся по наследству невосприимчивость особей 

данного вида к какому-либо чужеродному агенту. Примером может служить 

невосприимчивость человека к некоторым возбудителям, в том числе к особо 

опасным для сельскохозяйственных животных (чума крупного рогатого 

скота, болезнь Ньюкасла, поражающая птиц, оспа лошадей и др.), 

нечувствительность человека к бактериофагам, поражающим клетки 

бактерий. Объяснить видовой иммунитет можно с разных позиций: 

неспособностью чужеродного агента к адгезии на клетках и молекулах-

мишенях, определяющих запуск патологического процесса и активацию 

иммунной системы, его быстрой деструкцией ферментами макроорганизма, 

отсутствием условий для колонизации макроорганизма. 

Видовой иммунитет может быть абсолютным и относительным. Например, 

нечувствительные к столбнячному токсину лягушки реагируют на его 

введение при повышении температуры их тела. Лабораторные животные, 

нечувствительные к какому-либо чужеродному агенту, реагируют на него на 

фоне введения иммунодепрессантов или удаления центрального органа 

иммунитета - тимуса. 

Приобретенный иммунитет - это невосприимчивость к чужеродному агенту 

чувствительного к нему организма человека, животных, приобретаемая в 
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процессе индивидуального развития, т.е. развития каждой особи в 

отдельности. Основой ее является потенция к иммунной защите, которая 

реализуется лишь при необходимости и в определенных условиях. 

Приобретенный иммунитет, точнее его конечный результат, сам по себе не 

наследуется (в отличие, конечно, от потенции), это индивидуальный 

прижизненный опыт. 

 
Различают естественный и искусственный приобретенный иммунитет. 

Примером естественного приобретенного иммунитета у человека может 

служить невосприимчивость к инфекции, возникающая после перенесенного 

инфекционного заболевания (так называемый постинфекционный 

иммунитет), например после скарлатины. Искусственный приобретенный 

иммунитет создается преднамеренно для формирования невосприимчивости 

организма 

к определенному агенту путем введения специальных иммунобиологических 

препаратов, например вакцин, иммунных сывороток, иммунокомпетентных 

клеток. 
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Приобретенный иммунитет может быть активным и пассивным. Активный 

иммунитет обусловлен непосредственным вовлечением системы иммунитета 

в процесс его формирования (например, поствакцинальный, 

постинфекционный иммунитет). Пассивный иммунитет образуется за счет 

введения в организм уже готовых иммунореагентов, способных обеспечить 

необходимую защиту. К таким препаратам относятся антитела (препараты 

иммуноглобулинов и иммунные сыворотки) и лимфоциты. Пассивный 

иммунитет формируется у плода в эмбриональном периоде за счет 

проникновения материнских антител через плаценту, а в период грудного 

вскармливания - при поглощении ребенком антител, содержащихся в молоке. 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

санитария и гигиена раздел 1 стр. 98-129 

Вопросы к практическому занятию 

1. Понятие об иммунитете.  

2. Виды невосприимчивости организма человека. 

3. Иммунная система организма человека: органы, клетки, 

иммуноглобулины. 

4. Виды иммунитета. 

5. Механизм иммунного ответа. 

6. Основные  формы  иммунного  реагирования.  

7. Иммунологические исследования, их значение.     

8. Иммунный  статус.   

9. Патология  иммунной системы.  

10. Медицинские иммунобиологические препараты:  вакцины,  

иммуноглобулины  и иммунные   сыворотки,   эубиотики,   

бактериофаги,  иммуномодуляторы,  диагностические  препараты,  их  

состав,  свойства,  назначение. 

Задания к практическому занятию 

1. Подготовка сообщений на темы «Иммунологическая толерантность»,  

«Значение иммунного ответа в решении проблем современной 

трансплантологии», «Проблемы трансплантологии» 

 

Практическое занятие № 7. Неспецифические  и специфические 

факторы иммунитета. 

Теоретическая часть 

Иммунитет - это способ защиты организма от живых тел и веществ, несущих 

на себе признаки чужеродной генетической информации. Система организма, 

выполняющая эту функцию, называется иммунной системой. Она 

представлена всеми видами лейкоцитов: лимфоцитами, моноцитами, 

макрофагами, нейтрофилами, базофилами, эозинофилами, а также органами, 

в которых происходит развитие лейкоцитов: костный мозг, тимус, селезенка, 

лимфатические узлы. 

Различают следующие виды иммунитета: 
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1. Неспецифический, направленный против любого чужеродного вещества 

(антигена). Он проявляется в виде гуморального, за счет продукции 

бактерицидных веществ, и клеточного, в результате которого осуществляется 

фагоцитоз и цитотоксический эффект. 

2. Специфический иммунитет, направленный против определенного 

чужеродного вещества. Специфический иммунитет тоже реализуется в двух 

формах - гуморальный (продукция антител В-лимфоцитами и 

плазматическими клетками) и клеточный, который реализуется главным 

образом с участием Т-лимфоцитов. 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

санитария и гигиена раздел 1 стр. 106-112 

Вопросы к практическому занятию 

1. Факторы врожденного иммунитета: механические, физико-химические,  

биологические барьеры. 

2. Клеточные  факторы биологического барьера: фагоциты (фагоцитоз), 

тромбоциты и нормальная  микрофлора. 

3. Мононуклеарная  фагоцитирующая  система. 

4. Группа  гуморальных факторов: опсонины, ингибиторы ферментных 

систем, литические факторы. 

5. Понятие о специфическом иммунитете. 

6.  Иммунокомпетентные клетки. 

7.  Формы приобретенного иммунитета. 

8.  Клеточный иммунитет. 

9.   Гуморальный иммунитет. 

10.   Факторы влияющие на состояние иммунной системы. 

 Задания к практическому занятию 

1. Подготовка  сообщений на темы: «Факторы врожденного иммунитета в 

противовирусной защите» «Роль нормальной микрофлоры в 

иммунитете». 

 

Практическое занятие № 8.Классификация бактерий. 

Морфология бактерий 

и методы её изучения 

Теоретическая часть 

Бактерии – это прокариотические, преимущественно одноклеточные 

микроорганизмы, которые могут также образовывать ассоциации (группы) 

сходных клеток, характеризующиеся клеточными, но не 

организменными сходствами. 

Порядки подразделяются на группы. Основными 

таксономическими критериями, позволяющими отнести штаммы бактерий к 

той или иной группе, являются: 
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• морфология микробных клеток (кокки, палочки, извитые); 

• отношение к окраске по Граму – тинкториальные свойства 

(грамположительные и грамотрицательные); 

• тип биологического окисления – аэробы, факультативные анаэробы, 

облигатные анаэробы; 

• способность к спорообразованию. 

Дальнейшая дифференциация групп на семейства, рода и виды, которые 

являются основной таксономической категорией, проводится на 

основании изучения биохимических свойств. Этот принцип положен в 

основу классификации бактерий, приведенной в специальных руководствах –

 определителях бактерий. 

Вид является эволюционно сложившейся совокупностью особей, 

имеющих единый генотип, который в стандартных условиях проявляется 

сходными морфологическими, физиологическими, биохимическими 

признаками. Для патогенных бактерий определение «вид» дополняется 

способностью вызывать определенные нозологические формы 

заболеваний. Существует внутривидовая дифференцировка бактерий 

на варианты: 

• по биологическим свойствам (биовары или биотипы); 

• по биохимической активности (ферментовары); 

• по антигенному строению (серовары или серотипы); 

• по чувствительности к бактериофагам (фаговары или фаготипы); 

• по устойчивости к антибиотикам (резистентовары). 

В микробиологии широко применяют специальные термины – культура, 

штамм, клон. 

Культура – это видимая глазом совокупность бактерий на питательных 

средах. Культуры могут быть чистыми (совокупность бактерий одного вида) 

и смешанными (совокупность бактерий двух или более видов). 

Штамм – это совокупность бактерий одного вида, выделенных из разных 

источников или из одного источника в разное время. Штаммы могут 

различаться по некоторым признакам, не выходящим за пределы 

характеристики вида. 

Клон – это совокупность бактерий, являющихся потомством одной клетки. 

1. Основные морфологические формы бактерий 

Среди основных морфологических форм бактерий различают: 

• шаровидные (кокковые), которые по характеру взаиморасположения 

делятся на: 

– микрококки (отдельное изолированное расположение); 

– диплококки (сцепленные попарно); 

– тетракокки (сцепленные по четыре); 

– стрептококки (сцепленные в цепочку); 

– сарцины (сцепленные в пакеты по 8, 12, 16 и т. д.); 

– стафилококки (сцепленные беспорядочно в виде виноградной грозди); 

• палочковидные, которые различаются: 
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по форме: 

– правильная (энтеробактерии, псевдомонады); 

– неправильная (коринебактерии). 

по размеру: 

– мелкие (бруцеллы, бордетеллы); 

– средние (бактероиды, кишечная палочка); 

– крупные (бациллы, клостридии); 

по форме концов 

– обрубленные (бациллы); 

– закругленные (сальмонеллы, псевдомонады); 

– заостренные (фузобактерии); 

– утолщенные (коринебактерии); 

по характеру взаиморасположения все палочки делятся на: 

– расположенные поодиночке; 

– диплобактерии и диплобациллы (сцепленные попарно); 

– стрептобактерии и стрептобациллы (сцепленные в цепочку); 

– извитые формы (по характеру и количеству завитков они делятся на: 

вибрионы (слегка изогнутые палочки или неполные завитки); 

спириллы (один или несколько завитков); 

спирохеты, которые в свою очередь, делятся на: 

лептоспиры (завитки с загнутыми крючкообразными концами – S-

образная форма); 

боррелии (4—12 неправильных завитков); 

трепонемы (14–17 равномерных мелких завитков). 

Структуру бактерий изучают в основном с помощью электронной 

микроскопии (техника ультратонких срезов), дифференциального 

ультрацентрифугирования, цитохимических методов. 

  

Структурные компоненты бактериальной клетки делятся на обязательные 

и необязательные. 

Обязательными структурными компонентами являются: 

• клеточная стенка, 

• цитоплазматическая мембрана, 

• цитоплазма с локализованными в ней рибосомами и ядерным аппаратом. 

Необязательные структурные компоненты – капсула, микрокапсула, 

внеклеточная слизь, включения, жгутики, пили, споры. 

2. Клеточная стенка 

Функции клеточной стенки состоят в том, что она: 

• является осмотическим барьером, 

• определяет форму бактериальной клетки, 

• защищает клетку от воздействий окружающей среды, 

• несет разнообразные рецепторы, способствующие прикреплению фагов, 

колицинов, а также различных химических соединений, 
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• через клеточную стенку в клетку поступают питательные вещества и 

выделяются продукты обмена, 

• в клеточной стенке локализован О-антиген и с ней связан эндотоксин 

(липид А) бактерий. 

Имеется 2 типа строения клеточной стенки у бактерий. В обоих случаях ее 

основу составляет пептидогликан муреин. У одних бактерий (1-й тип) он 

составляет до 90 % массы клеточной стенки и образует многослойный (до 10 

слоев) каркас, при этом муреин ковалентно связан с тейхоевыми кислотами. 

Такие бактерии при окраске по методу Грама прочно удерживают комплекс 

генцианового фиолетового и йода; они окрашиваются в сине-фиолетовый 

цвет и называются грамположительными. 

У бактерий со 2-м типом строения клеточной стенки поверх 2–3 слоев 

пептидогликана муреина располагается слой липополисахаридов. Эти 

бактерии при окраске по методу Грама не способны прочно удерживать 

комплекс генцианового фиолетового и йода и, соответственно, 

обесцвечиваются спиртом, прокрашиваясь дополнительным красителем – 

фуксином в розово-красный цвет. Они называются грамотрицательными. 

В связи с различиями в строении клеточной стенки все бактерии делятся 

на 4 отдела: 

• грациликуты – бактерии с тонкой клеточной стенкой, 

грамотрицательные, к ним относятся различные извитые, палочковидные, 

кокковые формы бактерий, а также риккетсии и хламидии; 

• фирмикуты – бактерии с толстой клеточной стенкой, 

грамположительные, к ним относятся палочковидные, кокковые формы 

бактерий, а также актиномицеты, коринебактерии и микобактерии; 

• тенерикуты – бактерии без ригидной клеточной стенки (микоплазмы); 

• мендозикуты – архебактерии, отличающиеся дефектной клеточной 

стенкой, особенностями строения рибосом, мембран и рибосомальных РНК. 

Эта группа бактерий медицинского значения не имеет. 

Из любой бактериальной клетки можно получить формы, полностью или 

частично лишенные клеточной стенки. Они называются, 

соответственно, протопласты и сферопласты, и, независимо от исходного 

морфологического типа бактерии, из-за отсутствия клеточной стенки 

принимают шарообразную или грушевидную форму. Кроме того, 

существуют L-формы бактерий, которые, в отличие от протопластов и 

сферопластов, способны к размножению, являясь вполне полноценными 

микробными клетками данного вида бактерий. L-формы разных видов 

бактерий морфологически неразличимы. Независимо от формы исходной 

клетки (кокки, палочки, вибрионы) они представляют собой сферические 

образования разных размеров. Различают стабильные L-

формы, нереверсирующие в исходный морфотип, и нестабильные L-

формы, реверсирующие в исходный при устранении причины, вызвавшей их 

образование. В процессе реверсии восстанавливается способность бактерий 

синтезировать пептидогликан (муреин) клеточной стенки. L-формы 
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различных бактерий играют существенную роль в патогенезе многих 

хронических, рецидивирующих инфекционных заболеваний (бруцеллез, 

туберкулез, сифилис, хроническая гонорея и т. д.). 

3. Цитоплазматическая мембрана 

К клеточной стенке бактерий примыкает цитоплазматическая мембрана, 

строение которой аналогично мембранам эукариотов (состоит из двойного 

слоя липидов, главным образом фосфолипидов со встроенными 

поверхностными и интегральными белками). Она обеспечивает: 

• селективную проницаемость и транспорт растворимых веществ в клетку, 

• транспорт электронов и окислительное фосфорилирование, 

• выделение гидролитических экзоферментов, биосинтез различных 

полимеров. 

Цитоплазматическая мембрана ограничивает цитоплазму бактерий, 

которая представляет собой гранулярную структуру. В цитоплазме 

локализованы рибосомы и бактериальный нуклеоид, в ней также могут 

находиться включения и плазмиды (внехромосомная ДНК). Кроме 

обязательных структур бактериальные клетки могут иметь споры. 

3. Необязательные структурные компоненты бактериальной клетки 

1. Споры 

Спорообразующие палочки называются бациллами. 

Споры бактерий представляют собой бактериальные клетки в состоянии 

анабиоза и образуются при неблагоприятных условиях внешней среды 

(располагаются внутри клетки терминально, субтерминально или 

центрально). 

В процессе спорообразования клетка почти полностью теряет воду, 

сморщивается, клеточная стенка уплотняется. Появляется новое вещество –

 дипиколинат кальция, которое образует комплексы с биополимерами клетки, 

устойчивые к действию температуры и ультрафиолетовых лучей. В 

окружающей среде споры бактерий могут сохраняться годами, но при 

попадании в благоприятные условия спора впитывает влагу, комплексы 

распадаются, дипиколинат разрушается, и спора превращается в 

вегетативную клетку. 

Таким образом, спору следует рассматривать не как способ размножения, 

а только как форму существования бактериальной клетки в неблагоприятных 

условиях. При этом преобразования идут по следующей схеме: 1 клетка – 1 

спора – 1 клетка, и увеличения количества бактериальных клеток не 

происходит. 

Спорообразование характерно в основном для грамположительных 

бактерий. У грамотрицательных бактерий эквивалентом 

спорообразования является переход в так называемое некультивируемое 

состояние. В такой форме они также длительно сохраняются в окружающей 

среде. 
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При использовании окраски по Граму споры красители не воспринимают, 

поэтому на окрашенном фоне они бесцветны. Окрашиваются споры с 

помощью специальных методов окраски, например, по Ожешко или Клейну. 

2. Жгутики 

Многие бактерии имеют жгутики. Их количество и расположение у 

разных бактерий неодинаково. Монотрихии имеют только один жгутик (род 

Vibrio), лофотрихии – пучок жгутиков на одном полюсе клетки (род 

Pseudomonas), а у амфитрихов жгутики (один или пучок) расположены на 

обоих полюсах клетки (род Spirillum), а у перитрихов – по всей поверхности 

(род Escherichia, Salmonella). 

По своему строению жгутики представляют собой спирально закрученные 

нити, состоящие из специфического белка флагеллина, который по своей 

структуре относится к сократительным белкам типа миозина. 

При окраске по Граму жгутики не видны. Изучать подвижность бактерии 

можно как с помощью микроскопических методов (фазово-контрастная 

микроскопия препаратов «висячая» или «раздавленная» капля), так и 

посевом уколом в полужидкий агар, или специальную среду –

 среду Пешкова. 

3. Ворсинки 

На поверхности ряда бактерий обнаружены белковые образования –

 ворсинки (фимбрии, пили). Фимбрии отходят от поверхности клетки 

и состоят из белка, называемого пилином. Различают более 60 видов 

ворсинок, из которых наиболее изучены F-pili (половые пили) и common 

pili (пили, ответственные за адгезию). 

4. Капсула 

Капсула бактерий – это утолщенный наружный слой клеточной стенки. 

Капсулы могут быть построены из полисахаридов (пневмококк) или белков 

(возбудитель сибирской язвы). Большинство бактерий, особенно патогенных, 

образует капсулу только в организме человека или животных. Однако 

существует род истинно капсульных бактерий (Klebsiella), представители 

которого образуют капсулу и при культивировании на искусственных 

питательных средах. Некоторые бактерии могут иметь микрокапсулу 

(выявляется только при электронной микроскопии), например, эшерихии, 

или неявно выраженную способность к капсулообразованию – так 

называемую «нежную» капсулу, например, золотистые стафилококки, 

менингококки. 

Основное предназначение капсул – защита бактерий от фагоцитоза. При 

окраске мазков по Граму истинно капсульные бактерии имеют характерное 

взаиморасположение (на расстоянии друг от друга). При световой 

микроскопии капсулы четко не видны, в связи с чем наличие капсул у 

бактерий выявляется с помощью специальных методов окраски, например, 

по методу Гимзе. Для выявления капсул и бактерий, образующих их в 

организме, используют либо микроскопию мазков, приготовленных из 
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патологического материала или мазков – отпечатков из органов погибших 

животных. 

1. Химические компоненты бактериальной клетки 

По химическому составу и характеру биополимеров (белки, 

полисахариды, нуклеиновые кислоты, липиды) прокариотические клетки не 

отличаются от эукариотических. Основными химическими компонентами 

бактериальной клетки являются органогены (кислород, водород, углерод, 

азот, фосфор). 

Процесс, в ходе которого бактериальная клетка получает из окружающей 

среды компоненты, необходимые для построения ее 

биополимеров (органоидов), называется питанием. 

2. Питание бактерий 

Бактериальные клетки не имеют специальных органов питания, т. е. 

являются голофитными. Поступление питательных веществ в микробную 

клетку может происходить: 

• за счет осмоса и диффузии по градиенту концентрации без затрат 

энергии; 

• за счет пассивного транспорта, который также осуществляется по 

градиенту концентрации с помощью белков-переносчиков, но без затрат 

клеткой энергии, и отличается от диффузии большей скоростью; 

• за счет активного транспорта, который идет против градиента 

концентрации с затратой энергии и возможным частичным расщеплением 

субстрата, осуществляется белками-переносчиками или ферментами –

 пермеазами. 

По источникам углерода, необходимого для построения биополимеров, 

бактерии делятся на следующие группы: 

• автотрофы – микроорганизмы, которые используют как единственный 

источник углерода углекислый газ, и не нуждаются в сложных органических 

соединениях. 

• гетеротрофы – микроорганизмы, которые используют в качестве 

источника углерода разнообразные органические углеродосодержащие 

соединения (углеводы, углеводороды, аминокислоты, органические кислоты) 

как биологического, так и не биологического происхождения. 

В зависимости от источника получения энергии микроорганизмы делятся 

на: 

• фототрофные, способные использовать солнечную энергию, 

• хемотрофные, получающие энергию за счет окислительно-

восстановительных реакций. 

В дополнение к этой классификации в зависимости от природы доноров 

электронов микроорганизмы подразделяются на фототрофные литотрофы и, 

соответственно, хемотрофные литотрофы, т. е. использующие в качестве 

доноров электронов неорганические соединения, а также, 

соответственно фото– и хемоорганотрофы, использующие только 
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органические соединения. К последним принадлежит значительное 

большинство бактерий, в том числе и патогенные для человека виды. 

По источникам азота выделяют: 

• азотфиксирующие микроорганизмы (способны усваивать молекулярный 

азот атмосферы), 

• микроорганизмы, ассимилирующие неорганический азот солей аммония, 

нитратов или нитритов и, соответственно, 

называющиеся аммонифицирующими, нитратредуцирующими и 

нитритредуцирующими. 

Однако большинство патогенных для человека микроорганизмов 

способны ассимилировать только азот органических соединений. 

Микроорганизмы, способные синтезировать все необходимые им 

органические соединения (углеводы, аминокислоты и др.) из указанных 

компонентов, называются прототрофами.  

Микроорганизмы, не способные синтезировать какое-либо из 

необходимых соединений, и ассимилирующие их в готовом виде из 

окружающей среды или организма хозяина (человека, животного), 

называются ауксотрофами по этому соединению. Чаще всего ими являются 

патогенные или условно-патогенные для человека микроорганизмы. 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

санитария и гигиена раздел 1 стр. 70-80-129 

Вопросы к практическому занятию 

1. Классификация бактерий по Берджи. 

2. Принципы подразделения бактерий на группы.  

3. Особенности морфологии микоплазм, хламидий, 

риккетсий, актиномицетов. 

4. Формы бактерий: кокковидная, палочковидная, 

извитая, ветвящаяся.  

5. Структура бактериальной клетки: основные и допол 

нительные структуры, их химический состав и 

назначение. 

6. Микроскопические методы изучения морфологии 

бактерий: виды микроскопов, методы окраски.  

7. Дифференциация бактерий по морфологическим и 

тинкториальным свойствам. 

8. Правила техники безопасности при проведении 

микроскопических исследований 

Задания к практическому занятию 

1. Изучите питательные среды микроорганизмов. 

Внимательно прочитайте текст и составьте схему 

«Питательные среды». 

Практическое занятие № 9. Микология 
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Теоретическая часть 

Микология (от греч. mýkes – гриб) наука о грибах. Задачи микологии – 

изучение морфологии, систематики, биологии, физиологии, биохимии, 

экологии, географии, филогении грибов, а также их роли в природе и жизни 

человека. Микология связана с фитопатологией (значительную часть 

инфекционных болезней растений вызывают фитопатогенные грибы), 

медициной, ветеринарией (многие паразитические грибы – возбудители 

заболеваний человека и животных, например дерматомикозов, 

микотоксикозов и др.) и промышленностью, в том числе, 

микробиологической промышленностью (имеются грибы, используемые для 

получения антибиотиков – пенициллина, гризеофульвина и др., а также 

лимонной кислоты, витаминов, ферментов; также грибы, разрушающие 

ценное промышленное сырьё, – например, древесину, продукты питания; 

наконец, грибы, потребляемые в пищу, – шляпочные грибы, пивные дрожжи 

и др.). 

3. Признаки грибов 

Грибы это эукариотические, спорообразующие гетеротрофные организмы, 

питающиеся осмотрофно, размножающиеся половым и бесполым способами, 

имеющие нитчатые, разветвленные талломы из клеток с жесткими 

оболочками – мицелий. Молодой таллом гриба состоит из гиф или 

почкующихся клеток; у грибоподобных протистов наряду с этим 

встречаются и другие вегетативные образования, например, амебоидные 

клетки, плазмодии, талломы с неклеточными безъядерными ризоидами. 

Грибы – древняя группа организмов, появившаяся 900 млн. лет назад, а 

примерно 300 млн. лет назад уже существовали все основные группы 

современных грибов. В настоящее время описано более 100 тыс. видов 

грибов, однако большинство микологов определяют потенциальное 

биологическое разнообразие грибов в биосфере в 1,0-1,5  млн. видов. 

Высокое биологическое разнообразие свидетельствует, что грибы – это 

процветающая в эволюционном плане группа организмов. 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

санитария и гигиена раздел 2 стр. 208-216 

Вопросы к практическому занятию 

1. Микология: общая характеристика 

2. Классификация    грибов:    низшие    и высшие  грибы,  совершенные  

и  несовершенные  грибы.   

3. Морфология  грибов. 

4. Особенности  питания  и  дыхания  грибов.  

5. Грибы   как   санитарно-показательные микроорганизмы воздуха. 

6. Противогрибковые препараты. Особенности противогрибкового 

иммунитета. 

7. Возбудители     грибковых     кишечных инфекций–микотоксикозов.  
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8.   Источники инфекций,   пути   заражения.   Характерные клинические    

проявления.     

9. Профилактика распространения инфекций. 

10. Возбудители   грибковых   респираторных  инфекций,  их  

классификация.  

11.  Возбудители  грибковых  инфекций  наружных   покровов–

дерматомикозов,ихклассификация.   

12. Патогенные  дрожжи  и  дрожжеподобные грибы, связь с ВИЧ 

инфекцией. 

13. Противогрибковые препараты. 

14. Методы  микробиологической  диагностики  микозов. 

Задания к практическому занятию 

1. Рассмотреть систематику грибов. Зарисовать основных представителей 

грибов и грибоподобных организмов.  

2. Определить виды миксомицетов и зарисовать цикл развития, споры 

видов.Рассмотреть значение миксомицетов и их роль в природе. 

3. Рассмотреть систематику оомицетов.Описать и зарисовать споры 

грибов 

4. Рассмотреть систематику зигомицетов.Определить виды из родов: 

mucor, rhizopus, entomophthoraи др., используяфотографии.Описать и 

зарисовать споры грибов. 

5. Рассмотреть систематику сумчатых видов грибов. Определить видовое 

разнообразие, используяфотографии.Описать и зарисовать споры 

грибов. 

 

Практическое занятие № 10. Паразитология: Общая характеристика 

и классификация простейших, методы их изучения. Частная 

протозоология 

Теоретическая часть 

Болезни животных и человека можно классифицировать по этиологическому 

принципу как эндогенные и экзогенные. В основе эндогенных заболеваний 

лежат аномалии структуры или функционирования наследственного 

аппарата. Экзогенные заболевания имеют разную природу: это травмы, 

нарушения питания, авитаминозы и т.д. Кроме того, это болезни, 

вызываемые живыми организмами: вирусами, прокариотами и животными. 

Болезни, вызываемые вирусами и прокариотическими организмами, 

называют инфекционными. Болезни, вызываемые животными, называют 

инвазионными или паразитарными. 

Медицинская паразитология изучает особенности строения и жизненных 

циклов паразитов, взаимоотношения в системе паразит-хозяин, а также 

методы диагностики, лечения и профилактики инвазионных болезней. В 

связи с тем что большинство паразитов человека относится к типу 

Простейшие Protozoa, а также к группе Черви (гельминты) - 

плоские Plathelminthes и круглые Nemathelminthes, - в рамках паразитологии 
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выделяют разделы: медицинскую протозоологию и медицинскую 

гельминтологию. 

Немало животных, имеющих медицинское значение, и в типе 

Членистоногие Arthropoda. Некоторые из них сами являются возбудителями 

заболеваний, другие - переносчиками возбудителей паразитарных и 

инфекционных болезней. Биологию членистоногих - возбудителей и 

переносчиков (паукообразных, в частности клещей и насекомых) - изучает 

медицинская арахноэнтомология. 

Паразиты могут обитать в любых органах человека, поэтому врач любой 

специальности может встречаться с паразитарными заболеваниями и обязан 

уметь распознавать их, лечить больных и проводить профилактику 

заражения паразитами 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

санитария и гигиена раздел 2 стр. 218-232 

 Вопросы к практическому занятию 

1. Паразитология: общая характеристика 

2. Общая   характеристика   и   классификация 

простейших. 

3. Особенности  их  морфологии   и   жизнедеятельности.  

4. Устойчивость  простейших  к  факторам  окружающей 

среды. 

5. Возбудители  протозойных  кишечных инвазий.  

Источник инвазии, путь заражения, жизненный цикл 

паразита. Характерные клинические проявления. 

6. Возбудители   протозойных   кровяных инвазий. 

7. Возбудители    протозойных    инвазиймочеполовых   

путей:   трихомоноза.    

8. Противопротозойные  препараты.   

9. Особенности  иммунитета  при  протозойных  

инфекциях. 

10. Микроскопический   метод   обнаружения  простейших  

в  биологическом  материале  (кровь,  моча,  кал)  и 

объектах  окружающейсреды  (почва,  вода),  как  

основной  метод лабораторной диагностики 

протозоозов. 

11. Профилактика протозоозов. 

12. Методы  микробиологической  диагностики  

протозоозов 

 

Задания к практическому занятию 

1. Ответьте на вопросы: 

A. Назовите основного и промежуточного хозяина данного паразита. 
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B. Опишите жизненный цикл данного паразита и назовите вызываемое им 

заболевание. 

 

C. Назовите заболевание, вызываемое данным паразитом, и его 

диагностику 

 

D. Опишите жизненный цикл данного паразита и особенности 

диагностики 
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E. Назовите вид паразита и заболевания, переносчиками которых он 

является 

 

F. Назовите виды паразитов и вызываемые ими заболевания 

 

G. Опишите метод диагностики для выявления данного паразита 
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Практическое занятие № 11. Общая характеристика и 

классификация гельминтов, методы их изучения. Частная 

гельминтология  

Теоретическая часть 

Гельминты – паразитические многоклеточные организмы, относящиеся 

к низшим червям надтипа сколецида (Scolecida). 

Характерная особенность многоклеточных – наличие в их жизненном 

цикле сложного индивидуального развития (онтогенеза) – из 

оплодотворенного яйца образуется взрослый организм в результате 

дробления зародышевых клеток и образования зародышевых листков с 

последующим формированием органов и тканей. 

Возбудители гельминтозов человека отличаются сложным и 

разнообразным циклом развития. Все паразитические черви 

разделяются на геогельминты и биогельминты. У геогельминтов цикл 

развития связан с условиями внешней среды. Биогельминты 

развиваются с обязательным участием промежуточного хозяина. 

Классификация гельминтов 

Гельминты относятся к царству животных (Animania). 

В организме человека паразитируют в основном два типа гельминтов: 

плоские и круглые черви. Наиболее часто встречающиеся у человека 

виды гельминтов относятся к следующим классам:трематоды, или 

сосальщики; цестоды, или ленточные черви; нематоды, или круглые 

черви. 

Гельминтозы, вызывающие заболевание у человека, подразделяются на 

3-и группы: 

Цестодозы (вызываются ленточными гельминтами (tapeworms)) 

Дифиллоботриоз 

Тениоз 

Тениаринхоз 

Нематодозы (вызываются круглыми гельминтами (roundworms)) 

   Аскаридоз 

Энтеробиоз 

Трихоцефалез 

Анкилостомидоз 

Трихинеллез 

Трематодозы (вызываются сосальщиками (flukes)) 

Описторхоз 

Фасциолез 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

санитария и гигиена раздел 2 стр. 233-243 

Вопросы к практическому занятию 

1. Общая   характеристика   и   классификация гельминтов. 



 
 

43 
 

2. Особенности  морфологии  и  жизнедеятельности  гельминтов:  

сосальщиков  (трематод), ленточных  червей  (цестод)  и  круглых  чер-

вей   (нематод).    

3. Источники   инвазии,   пути распространения  и  заражения  

гельминтами. 

4. Устойчивость  гельминтов  к  факторам  окружающей   среды.    

5. Характерные   клинические  проявления  гельминтозов.   

6. Методы  обнаружения гельминтов в биологическом материале (кал, 

моча), яиц и личинок в объектах окружающей среды (почва, вода) и 

промежуточных  хозяевах  (например,  рыбе,  мясе).  

7. Профилактика гельминтозов. 

8. Методы  микробиологической  диагностики  гельминтозов 

Задания к практическому занятию 

1. Решите ситуационные задачи 

 

Задача 1. В больницу поступил пациент с заболеванием печени. Больной 

увлекался рыбной ловлей, сам готовил и часто ел свежую подсоленную икру 

карпа.Какой гельминтоз можно предположить у больного? На чем основана 

лабораторная диагностика? Опишите основные морфологические признаки 

этого гельминта. Назовите промежуточных и окончательных хозяев 

гельминта. Перечислите стадии жизненного цикла гельминта, способы 

заражения и меры профилактики данного гельминтоза. 

 

Задача 2. При обследовании больных с поражением печени, у одного из них в 

фекалиях обнаружены крупные (140×80 мкм) яйца гельминтов, овальные, 

желтого цвета, с зернистым содержимым, на одном полюсе имеется 

крышечка.Можно ли с уверенностью считать, что заболевание печени 

вызвано инвазией гельминта? Напишите русское и латинское названия 

паразита. Как называется болезнь, возбудителем которой является данный 

гельминт? Объясните, как мог заразиться этим гельминтозом больной? 

Перечислите окончательных и промежуточных хозяев гельминта, стадии 

жизненного цикла, меры личной и общественной профилактики. 

 

Задача 3. После зимнего отдыха в Юго-Восточной Азии человек стал 

испытывать недомогание. Через некоторое время у него появился сильный 

кашель с мокротой и примесью крови. Бактериологическая диагностика не 

показала присутствие в организме больного патогенных бактерий. Может ли 

быть причиной болезни наличие гельминтов? Какие лабораторные 

исследования необходимо провести для диагностики заболевания? 

Практическое занятие № 12. Вирусология 

Теоретическая часть 

Вирусология — раздел микробиологии, изучающий вирусы, 

их морфологию, физиологию, генетику, а 

также эволюцию вирусов и вопросы экологии. Медицинская 

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9C%D0%B8%D0%BA%D1%80%D0%BE%D0%B1%D0%B8%D0%BE%D0%BB%D0%BE%D0%B3%D0%B8%D1%8F
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%92%D0%B8%D1%80%D1%83%D1%81%D1%8B
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%AD%D0%B2%D0%BE%D0%BB%D1%8E%D1%86%D0%B8%D1%8F
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и ветеринарная вирусология прежде всего рассматривают 

вирусы, поражающие человека и животных, изучает их роль 

в развитии инфекционных и онкологических заболеваний, 

определяет способы диагностики, терапии и профилактики 

вирусных заболеваний.  

Вирусы очень разнообразны, изменчивы и широко распространены, 

способны заражать практически всех представителей флоры и фауны и даже 

многие микроорганизмы. 

Ряд уникальных свойств, позволяют выделить вирусы из общей массы 

микроорганизмов: 

1. Наличие только одного из двух видов нуклеиновых кислот. 

2. Отсутствие собственных белок-синтезируемых систем. 

3. Они представляют собой генетических паразитов. 

4. Вирусы не растут, а только репродуцируются (размножаются). 

5. Жизнедеятельны только в пределах живой клетки хозяина. 

Разделы вирусологии: 

 Общая вирусология 

Общая вирусология изучает основные принципы строения, размножения 

вирусов, их взаимодействие с клеткой-хозяином, происхождение и 

распространение вирусов в природе. Один из важнейших разделов общей 

вирусологии — молекулярная вирусология, изучающая структуру и функции 

вирусных нуклеиновых кислот, механизмы экспрессии вирусных генов, 

природу устойчивости организмов к вирусным заболеваниям, молекулярную 

эволюцию вирусов. 

 Частная вирусология 

Частная вирусология исследует особенности определённых групп вирусов 

человека, животных и растений и разрабатывает меры борьбы с 

вызываемыми этими вирусами болезнями. 

 Молекулярная вирусология 

В 1962 г. вирусологи многих стран собрались на симпозиуме в США, чтобы 

подвести первые итоги развития молекулярной вирусологии. На этом 

симпозиуме звучали не совсем привычные для вирусологов термины: 

архитектура вирионов, нуклеокапсиды, капсомеры. Начался новый период в 

развитии вирусологии — период молекулярной вирусологии. 

Молекулярная вирусология, или молекулярная биология вирусов, — 

составная часть общей молекулярной биологии и в то же время — раздел 

вирусологии. Это и неудивительно. Вирусы — наиболее простые формы 

жизни, и поэтому вполне естественно, что они стали и объектами изучения, и 

орудиями молекулярной биологии. На их примере можно изучать 

фундаментальные основы жизни и её проявления. 

Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%98%D0%BD%D1%84%D0%B5%D0%BA%D1%86%D0%B8%D0%BE%D0%BD%D0%BD%D1%8B%D0%B5_%D0%B7%D0%B0%D0%B1%D0%BE%D0%BB%D0%B5%D0%B2%D0%B0%D0%BD%D0%B8%D1%8F
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%9E%D0%BD%D0%BA%D0%BE%D0%BB%D0%BE%D0%B3%D0%B8%D1%87%D0%B5%D1%81%D0%BA%D0%B8%D0%B5_%D0%B7%D0%B0%D0%B1%D0%BE%D0%BB%D0%B5%D0%B2%D0%B0%D0%BD%D0%B8%D1%8F
https://ru.wikipedia.org/w/index.php?title=%D0%9E%D0%B1%D1%89%D0%B0%D1%8F_%D0%B2%D0%B8%D1%80%D1%83%D1%81%D0%BE%D0%BB%D0%BE%D0%B3%D0%B8%D1%8F&action=edit&redlink=1
https://ru.wikipedia.org/w/index.php?title=%D0%9C%D0%BE%D0%BB%D0%B5%D0%BA%D1%83%D0%BB%D1%8F%D1%80%D0%BD%D0%B0%D1%8F_%D0%B2%D0%B8%D1%80%D1%83%D1%81%D0%BE%D0%BB%D0%BE%D0%B3%D0%B8%D1%8F&action=edit&redlink=1
https://ru.wikipedia.org/w/index.php?title=%D0%A7%D0%B0%D1%81%D1%82%D0%BD%D0%B0%D1%8F_%D0%B2%D0%B8%D1%80%D1%83%D1%81%D0%BE%D0%BB%D0%BE%D0%B3%D0%B8%D1%8F&action=edit&redlink=1
https://ru.wikipedia.org/w/index.php?title=%D0%9C%D0%BE%D0%BB%D0%B5%D0%BA%D1%83%D0%BB%D1%8F%D1%80%D0%BD%D0%B0%D1%8F_%D0%B2%D0%B8%D1%80%D1%83%D1%81%D0%BE%D0%BB%D0%BE%D0%B3%D0%B8%D1%8F&action=edit&redlink=1
https://ru.wikipedia.org/wiki/%D0%A1%D0%BE%D0%B5%D0%B4%D0%B8%D0%BD%D1%91%D0%BD%D0%BD%D1%8B%D0%B5_%D0%A8%D1%82%D0%B0%D1%82%D1%8B_%D0%90%D0%BC%D0%B5%D1%80%D0%B8%D0%BA%D0%B8
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санитария и гигиена раздел 2 стр. 244-259 

 Вопросы к практическому занятию 

1. Особенности  классификации  вирусов, таксономия.   

2. Структура  вирусов,  просто  и сложно  устроенные  вирусы.   

3. Формы  вирионов.  

4. Изучение морфологии вирусов. 

5. Особенности  физиологии  вирусов  как облигатных  клеточных  

паразитов.   

6. Методы культивирования  и индикации  вирусов.   

7. Устойчивость  вирусов  к  факторам  окружающей  среды.   

8. Репродукция  вируса 

9. Генетика вирусов и её значение для современной медицины. 

10. Бактериофаги,  их  свойства  и  применение в диагностике, 

профилактике и лечении инфекционных  болезней.   

11. Бактериофаги  как санитарно-показательные   микроорганизмы 

фекального  загрязнения  окружающей  среды. 

12. Методы  микробиологической  диагностики  вирусных  

инфекций.  

Задания к практическому занятию 

1. Изучить морфологию вируса. Отметить особенности в 

строении и образе жизни. 

 
2. Используя данный рисунок, лекционный материал и материал 

учебника составить схему «Вирусные инфекции». 
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3. Выберите один правильный ответ из четырех предложенных: 

 

А1. Организмы, которые не имеют клеточного строения, называют 1) 

простейшими 3) вирусами 2) бактериями 4) грибами 

 

А2. Вирусы являются 1) хищниками 3) внешними паразитами 2) всеядными 

4) внутриклеточными паразитами 

 

А3. Неклеточные формы жизни изучает наука 1) ихтиология 3) зоология 2) 

вирусология 4) ботаника 

 

А4. Вирусным заболеванием не является 1) туберкулез 3) гепатит 2) грипп 4) 

бешенство 

 

А5. Начало изучения нового раздела биологии – вирусологии – заложено 1) 

Д.К. Заболотным 3) И.И. Мечниковым 2) Д.И. Ивановским 4) С.Н. 

Виноградским 

 

Практическое занятие № 13,14.  Микрофлора организма человека 

Теоретическая часть 
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Микрофлору человека составляет совокупность микробных биоценозов, 

встречающихся в организме здоровых людей и сформировавшихся в 

процессе эволюции. Данные биоценозы характеризуются относительным 

постоянством, однако, качественный и количественный состав 

микрофлоры организма человека меняется в течение жизни и зависит от 

пола, возраста, питания, климата и др. Кроме того, изменения микробных 

биоценозов могут быть обусловлены возникновением заболеваний, 

применением химиотерапевтических и иммунологических средств. 

Микроорганизмы заселены в кожные покровы и слизистые оболочки 

многих органов и полостей, сообщающихся с внешней средой. Кровь, 

лимфа, внутренние органы, головной и спинной мозг, спинномозговая 

жидкость стерильны. 

Микрофлору организма человека можно условно разделить на две группы: 

облигатную (или резидентную, аутохтонную) и факультативную (или 

транзиторную). К облигатной микрофлоре относятся микроорганизмы 

максимально приспособленные к существованию в организме человека и 

закономерно встречающиеся в его органах и полостях. Факультативная 

микрофлора является временной, необязательной и определяется 

микробной обсемененностью окружающей среды и состоянием 

резистентности организма человека. В состав резидентной и транзиторной 

микрофлоры входят сапрофитные и условно-патогенные микроорганизмы. 

В последнее время все большее значение в патологии человека 

приобретают внутрибольничные или госпитальные инфекции, 

возбудителями которых являются условно-патогенные микроорганизмы, 

относящиеся к резидентной микрофлоре человека. Их патогенность 

реализуется при ослаблении резистентности макроорганизма. 

  Васюкова, А.Т. Микробиология, физиология питания, 

санитария и гигиена раздел 1 стр. 145-153 

Вопросы к практическому занятию 

1. Микробиоциноз в условиях физиологической нормы организма 

человека.  

2. Понятие «нормальная микрофлора человека».  

3. Резидентная и транзиторная микрофлора.  

4. Формирование микробиоциноза и его изменения в процессе 

жизнедеятельности человека.  

5. Нормальная микрофлора различных биотопов: кожи, слизистых 

оболочек рта,верхних дыхательных путей, пищеварительного тракта, 

мочеполовой системы. 

6. Роль нормальной микрофлоры для жизнедеятельности и здоровья 

человека: защита организма от патогенных микробов, стимуляция 

иммунной системы, участие в метаболических процессах и 

поддержании их баланса.  

7. Дисбактериоз, причины, симптомы, методы исследования, корреляция 



 
 

48 
 

Задания к практическому занятию 

1. Ответьте на следующие вопросы:  

 Симбиоз –это  

 Перечислите формы симбиоза 

 Резиденты 

 Патогены 

 Дисбактериоз – это 

 Заболевания, непосредственной причиной которых являются 

резидентные микробы, получили название 

 Что такое фитопатогенные микроорганизмы? 

 Назовите фитопатогенные бактерии: 

 Назовите фитопатогенные вирусы: 

 Назовите фитопатогенные грибы: 

 Что такое ризосферные микроорганизмы? 

 Какими микробами представлена группа ризосферных 

микроорганизмов? 

 Где расположена эпифитная микрофлора растений? 

 Какие микробы являются типичными представителями эпифитной 

микрофлоры? 

 Как происходит заражение растений фитопатогенными 

микроорганизмами? 

 Для какой цели используют определение санитарно-показательных 

микроорганизмов в объектах окружающей среды? 

 Какие микробы относятся к санитарно-показательным? 

2. Выберите один правильный ответ: 

1.Микроорганизмы, являющиеся характерными представителями 

микрофлоры толстого кишечника человека: 

А. Вирусы 

Б. Кишечная палочка 

В. Бактероиды 

Г. Микобактерии. 

2. Препараты для восстановления нормальной микрофлоры кишечника 

человека: 

А. Колифаг 

Б. Бифидумбактерин 

В. Левомицетин 

Г. Пенициллин 

3. Эубиотики применяют для: 
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А. Селективной деконтаминации 

Б. Химиотерапии 

В. Идентификации эубактерий 

Г. Лечения дисбактериоза 

4. Эубиотики: 

А. Колибактерин 

Б. Колибактериофаг 

В. Левомицетин 

Г. Интерферон. 

При лечении дисбактериоза что необходимо сделать в первую очередь? 

А. Назначить эубиотики; 

Б. Устранить причину (причины) возникновения дисбактериоза; 

В. Назначить витамины; 

Г. Назначить антибиотики. 

Почему нормальная микрофлора организма человека является антагонистом 

для патогенных микроорганизмов? 

А. Потому что синтезирует витамины; 

Б. Потому что содержит микроэлементы; 

В. Потому что синтезирует бактериоцины; 

Г. Потому что на нормальную микрофлору не влияют антибиотики. 

Каково значение нормальной микрофлоры кишечника человека (укажите три 

правильных ответа)? 

А. Синтезирует витамины; 

Б. Не имеет никакого значения; 

В. Выполняет защитную функцию; 

Г. Нарушает процессы пищеварения; 

Д. Принимает участие в пищеварении; 

Е. Не синтезирует витамины. 

Какие причины могут привести к развитию дисбактериоза (укажите три 

правильных ответа)? 

А. Стресс; 

Б. Продолжительная антибиотикотерапия; 

В. Нарушение питания; 

Г. Прием эубиотиков; 

Д. Прием витаминов; 

Е. Все вышеперечисленное. 
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Какой микроорганизм является санитарно-показательным для воздуха? 

А. Кишечная палочка 

Б. Золотистый стафилококк 

В. Вейлонеллы 

Г. Фузобактерии 

Какой микроорганизм является санитарно-показательным для воды? 

А. Эпидермальный стафилококк 

Б. Кишечная палочка 

В. Спирохеты 

Г. Менингококки 

 

Практическое занятие № 15.Современные технологии, применяемые 

в микробиологии 

Теоретическая часть 

Как общая М., так и её специальные разделы развиваются исключительно 

бурно. Существуют три основных причины такого развития. Во-первых, 

благодаря успехам физики, химии и техники М. получила большое число 

новых методов исследования. Во-вторых, начиная с 40-х гг. 20 в. резко 

возросло практическое применение микроорганизмов. В-третьих, 

микроорганизмы стали использовать для решения важнейших биологических 

проблем, таких, как наследственность и изменчивость, биосинтез 

органических соединений, регуляция обмена веществ и др. Успешное 

развитие современной М. невозможно без гармонического сочетания 

исследований, проводимых на популяционном, клеточном, органоидном и 

молекулярном уровнях. Для получения бесклеточных ферментных систем и 

фракций, содержащих определённые внутриклеточные структуры, 

применяют аппараты, разрушающие клетки микроорганизмов, а также 

градиентное центрифугирование, позволяющее получать частицы клеток, 

обладающие различной массой. Для исследования морфологии и цитологии 

микроорганизмов разработаны новые виды микроскопической техники. В 

СССР был изобретён метод капиллярной микроскопии, позволивший 

открыть новый, ранее не доступный для наблюдения мир микроорганизмов, 

обладающих своеобразной морфологией и физиологией. 

  Для изучения обмена веществ и химического состава микроорганизмов 

получили распространение различные способы хроматографии, масс-

спектрометрия, метод изотопных индикаторов, электрофорез и др. 

физические и физико-химические методы. Для обнаружения органических 

соединений применяют также чистые препараты ферментов. Предложены 

новые способы выделения и химической очистки продуктов 

жизнедеятельности микроорганизмов (адсорбция и хроматография на 

https://www.booksite.ru/fulltext/1/001/008/076/413.htm
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ионообменных смолах, а также иммунохимические методы, основанные на 

специфической адсорбции определённого продукта, например фермента, 

антителами животного, образовавшимися у него после введения этого 

вещества). Сочетание цитологических и биохимических методов 

исследования привело к возникновению функциональной морфологии 

микроорганизмов. С помощью электронного микроскопа стало возможным 

изучение тонких особенностей строения цитоплазматических мембран и 

рибосом, их состава и функций (например, роль цитоплазматических 

мембран в процессах транспорта различных веществ или участие рибосом в 

биосинтезе белка). 

  Лаборатории обогатились ферментёрами различной ёмкости и 

конструкции. Широкое распространение получило непрерывное 

культивирование микроорганизмов, основанное на постоянном притоке 

свежей питательной среды и оттоке жидкой культуры. Установлено, что 

наряду с размножением клеток (ростом культуры) происходит развитие 

культуры, т. е. возрастные изменения у клеток, составляющих культуру, 

сопровождающиеся изменением их физиологии (молодые клетки, даже 

интенсивно размножаясь, не способны синтезировать многие продукты 

жизнедеятельности, например ацетон, бутанол, антибиотики, образуемые 

более старыми культурами). Современные методы изучения физиологии и 

биохимии микроорганизмов дали возможность расшифровать особенности 

их энергетического обмена, пути биосинтеза аминокислот, многих белков, 

антибиотиков, некоторых липидов, гормонов и др. соединений, а также 

установить принципы регуляции обмена веществ у микроорганизмов. 

 

Вопросы к практическому занятию 

1. Микро-методы  для идентификации микроорганизмов различных групп  

и  определения их антибиотико-чувствительности. 

2. Автоматизация    и    компьютеризация при идентификации и 

определении  антибиотико-чувствительности микроорганизмов. 

3. Регистрация  и  анализ  данных  с  помощью персонального 

компьютера. 

4. Преимущества современных технологий в клинической микробиологии 

перед классическими методами  

 

Задания к практическому занятию 

1. Подготовьте презентации по темам: 

 Методы автоматизации и компьютеризации в 

микробиологии. 

 Современные технологии в клинической 

микробиологии 

 

https://www.booksite.ru/fulltext/1/001/008/115/808.htm
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