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ДИАГНОСТИКА КИШЕЧНЫХ ИНФЕКЦИОННЫХ ЗАБОЛЕВАНИИ 
ПРИ ПОМОЩИ БАКТЕРИОФАГОВ

Современные представления о взаимоотношении бактерий с гомо­
логичными фагами говорят о неотделимости фагов от бактерий. В на­
стоящее время общепризнанно, что нахождение в том или ином иссле­
дуемом материале фагов говорит о наличии в нем соответствующих ми­
кробов.

Как известно, фагодиагностика при некоторых инфекционных за­
болеваниях оправдала себя и заняла определенное место в практике ла­
бораторных исследований.

Однако, если до последнего времени фагодиагностика сводилась 
или к поискам фага в исследуемом материале, или к наблюдениям за 
изменениями, наступающими в выделенных чистых культурах микро­
бов под влиянием соответствующего фага (то есть дополнительным мето­
дом идентификации), то в настоящее время приобретает большое значе­
ние метод диагностики, заключающийся в обнаружении микробов на 
основании нарастания титра известного фага, прибавляемого к исследуе 
мому материалу.

Метод диагностики, основанный на реакции нарастания титра фа­
га, может быть с успехом применен при таких инфекционных заболева­
ниях, как дизентерия, брюшной тиф, паратифы, диспепсиколи.

Для обнаружения специфических возбудителей по указанному ме­
тоду необходимо следующее:

1. исследуемый материал (фекалии),
2. специфические бактериофаги,
3. пробирки с 4,5 см3 стерильного мясопептонного бульона,
4. чашки Петри с твердой питательной средой (мясопептонны:'1 
агар, среда Эндо),
5. фильтр Зейтца.
Методика исследования. Для постановки реакции прежде всего при­

готовляются отдельно рабочие разведения соответствующих бактерио­
фагов. Рабочее разведение определенного фага готовится следующим 
образом: берутся различные разведения фага (10՜1, 10 10 ՛, 10 4... до
Ю՜', а иногда и более в зависимости от исходного титра бактериофага) и 
по капле каждого разведения наносится на мясопептонный агар или сре­
ду Эндо, засеянную соответствующей культурой с помощью шпаделя 
Дригальского. Засеянные чашки помещаются в термостат на 18—24 часа, 
после чего проверяется интенсивность лизиса культуры различными 
разведениями фага. За рабочее разведение фага принимается то, кото-
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рее предшествует разведению, вызывающему лизис культуры в виде 
точек.

Приготовленные таким образом рабочие разведения разных фагов 
можно использовать в течение нескольких месяцев при условии хране­
ния их в темном, прохладном месте.

Основной опыт. Исследуемый материал (фекалии) эмульгируется в 
равном объеме физиологического раствора и после отстаивания 0,3— 
0,5 см3 эмульсии переносится в пробирку с 4,5 см3 бульона. За­
тем в эту же пробирку вносится 10—15 капель рабочего разведения фа­
га- После взбалтывания в течение 10—15 сек. пробирка помещается 
в термостат при 37°С на 12—24 час. (в случае необходимости быстрого 
ответа — на 5—6 час.). Затем содержимое пробирки фильтруется че­
рез фильтр Зейтца и одна капля фильтрата петлей или пастеровской пи­
петкой наносится на поверхность твердой питательной среды, засеянной 
соответствующей культурой (на одной и той же чашке можно испытать 
действие 16 различных фильтратов).

Засеянная чашка помещается в термостат и уже через 5—6 час. 
инкубации можно читать результаты опыта. Если в исследуемом кале 
имелись соответствующие примененному фагу микробы, то на месте на 
несенной капли в результате нарастания титра фага наблюдается 
сплошной лизис культуры. При отсутствии в исследуемом материале со­
ответствующих микробов нарастания титра фага не наблюдается и по­
этому на месте нанесения капли фальтрата отмечается лизис культуры 
в виде точек.

Параллельно с основным опытом ставится контроль: в пробирку с 
4,5 см3 бульона, добавляется столько же капель рабочего разведения 
фага, сколько было добавлено в опытную пробирку, после чего кон­
трольная пробирка ставится в термостат на тот же срок, что и опытная. 
Затем одна капля содержимого контрольной пробирки наносится на 
другой сектор той же чашки, куда была нанесена капля фильтрата из 
опытной пробирки. После выдержки в термостате читается результат: 
на месте нанесенной капли отмечается лизис в виде точек.

Постановка контроля позволяет: 1) наглядно видеть нарастание 
титра фага в случаях наличия соответствующих микробов в исследуе­
мом материале и 2) постоянно контролировать способность рабочего 
разведения фага, вызывать лизис культуры в виде точек.

Предлагаемая методика проста, легко выполнима и потому может 
быть применена в практических лабораториях, как быстрый вспомога­
тельный метод диагностики.

Днепропетровский 
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II-, Ա. ՏԵՐ-«1Ո4,11Ս8ԱՆԱՂԻՔԱՅԻՆ ԻՆՖԵԿՑԻՈՆ ՀԻՎԱՆԴՈՒԹՅՈՒՆՆԵՐԻ ԱԽՏՈՐՈՇՈՒՄԸ ՐԱԿՏԵՐԻՈՖ11ԳԵՐԻ ՕԴՆՈԻԹՅԱՄԻԱ մ փ ո փ ո ւ մ
եակտե րիոֆւաղի օդնութլամբ հի վան դու թ լան բնուլթը ախտ որոշելու, հա֊ 

11 ար նախ և առաջ անհրաժեշտ է պատրաստել ֆւադի աշխասաւն րա լին նոս­
րացումը: Ղբա համար պևաբ է վերցնել առօր լալում կիրառվող րակտերիո- 
ֆսւդր և նռսրացնել 10, 100, 1000, 10000,... մինչև 10 մլն անդամ: Ղրանից 
հետո Պետրիի թ ա и ում մ и ա֊պեպ տոն ա լին ազարի կամ էնդո միշւսվա քրի մա֊ 
կերեսին Գրիդա լսկո լ շպատե լով զանվում կ ավլալ ֆազին համ ապա տ ա սխան 
կուլտուրան և տարրեր սեկտո րնե բում օղակով կամ պաստեր լան պիպեսմլա լո վ 
կսւթեցվում մեկ կա թ իլ քո: րաբուն չլար նոսրացումից ( պա и տ ե ր լան պիպետ- 
կան ամեն մի նոսրացման համար սլետբ կ վերցնել նորը, իսկ օղակը ամեն 
անդամ ալրելթ Պետրիի թասը տերմոստատում պահվում է 18 — 24 ժամ, 
ո(’!'ե հետո ստուղվում կ ա ր լունբը: Ս, չխտտան բա լին ընդունվում է աքն նոս­
րացումը, որը նախորդվում է կետա լին լիցիս տվող նոսրացմանը:

Տարբեր րակսւերիոֆ ՝,սդերի աշխատանբաքին նոսրացումները, վերոհիշ֊ 
լալ ձևով պատ բա и տե լուց հետո, կարելի կ օդտա դո րծե լ մի բանի ամիս, պա լ֊ 
մանով, որ նրանբ պահվեն սասը և մա.իժ տեղում:

Հիվանդության ախտորոշման համար հետազոտվող ֆե՚լալ զանգվածին 
հավասար չափով տվելա ցնո ւմ են ֆի ղիո լո դի ական լուծ ուլթ , խաոնում և պինդ, 
մաււերը նստելուց հետո 0,3—0,5 սմ^ տեղափոխվում ալլ փորձանոթի մեգ, 
որտեղ նախօրոբ լցված կ 4,5 աք՛* ստերի լ մ и ա-պեպտոնա լին րուլիոն:

հիսնական փորձին զուգընթաց անհրաժեշտ է դնել նաև կոնտրոլ: ՚1ոն- 
արուի նպատակով վերցվում է փորձանոթ՝ 4,5 սմ° մ и ա֊պե պ ա ոն ա լին րու- 
լիոԱով և ա վ ե լա ց վո ւմ բակտերիոֆ ագի աշխատանբալին նոսրացումից ալն֊ 
բան կաթիլ, ինչբան ավելացվել իր հետազոտվող նլութին: Փորձի եզրա֊ 
փակիչ ստադիալում հետազոտվող նլսւիժի ֆիլտրատի հետ մեկտեղ կոնտրոլից 
մեկ կաթիլ տեղափոխվում է Պետրիի թասի մի ա/լ սեկտորի վրա: Կոնտրոլը 
միշտ պեւոբ է տա հա մ ա պա տա и խ ան կուլտուրա լի լիզիս ւս սան ձ ին կետերի 
ձևով: Կոնտրոլը հնաբավորութքուն է տալիւ՝ ա) ցալտուն կերպով նշել հե֊ 
տսւ դո տվ ո զ ն լո լ իժ ի մեջ օղւո ա դո րծ վա ծ ֆազին հա մ ա սլա տա и խ ան միկրո բնե րի 
առկալության դեպբում ր ակտ ե ր ի ո ֆ, ա դի տիարի բարձրացումը և բ) մշտա­
պես ստուդե լ փորձուժ վե ր ցված ֆազի ա շ խ ա տ ան բա լին նոսրացման ակտի­
վս ւթ լան ը:

Սէխտորոշման վերոհիշյալ լաբորատոր մեթոդը կարելի կ կիրառել աքն֊ 
պիսի ազիբալին ինֆեկցիոն հիվանդութլունների ժամանակ, ինչպիսիբ են՝ 
րւրովա լնա լին տիֆը, սլա ր ա տ ի ֆ, ե ր ը, դի դեն տե ր ի ան , դի ս պե պո իՒքո լինե բը: 
'^’[[“‘1 մեթոդը կարեէի կ օդա սոլո րծե լ նաև վետերինար պրակտիկա լում:

Տալտնի բակտերիոֆւադերի օդնութլամբ հիվանդսւ թլան ախտորոշման 
վերոհիշլալ մեթոդիկան իրենից ներկալացնում կ առօր լա լա մ հեշտ կիրառև լի 
և արադ ախտորոշման մեթոդ, որի հետևանբով ալն լալնորեն պետբ կ
կիրաովի լաբորատո ր հե 
օժանդակ միշոց:

թ լուննե րի ժ ամանակ՝ իբրև ախտորոշման


