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микроорганизмов в урогенитальной сфере женщин и мужчин, а также соотношение представителей аэроб-
ной и анаэробной микробиоты при дисбиотических синдромах. По результатам исследования у 70,89% 
женщин и 53,26% мужчин было зафиксировано снижение титров представителей симбиотической микро-
биоты – бактерий рода Lactobacillus и показано значительные отклонения в сторону повышения количе-
ственных показателей: Gardnerella vaginalis, Eubacterium spp., Ureaplasma spp., Candida spp., Bacteroides spp., 
Peptostreptococcus spp., Anaerococcus spp., и наличии Mycoplasma genitalium, Trichomonas vaginalis, Neisseria 
gonorrhoae, Chlamydia trachomatis. За три года исследований выявлена положительная тенденция к сниже-
нию развития дисбиотических нарушений в генитальной сфере у лиц молодой категории репродуктивного 
возраста и категории пожилых людей, однако показан рост частоты возникновения дисбалансов у женщин и 
мужчин репродуктивного возраста старшей группы 36-55 лет. 

Ключевые слова: дисбиотический синдром, урогенитальный тракт, полимеразная цепная реакция, мони-
торинг, возрастные категории.
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Abstract. In the present-day conditions, urogenital imbalance is an urgent problem in scientific and medical 

practice, given that not all mechanisms of development of dysbiotic conditions have been fully understood, there 
are no clear criteria for diagnosis, difficulties in the selection of effective therapy due to antibiotic resistance. Asymp-
tomatic media and lack of a specific inflammatory pattern present difficulties in diagnosis, which in turn contributes 
to chronicity of the process, adverse effects on reproductive function and reduced quality of life.

The method of polymerase chain reaction in real time makes it possible to identify pathogens even at their low 
concentration, to carry out etiological diagnostics in the early stages, to evaluate the qualitative and quantitative 
content of urogenital biocenosis, to control the quality of bioassay and the effectiveness of therapy. 

As a result of the PCR analysis in the real time composition of the microbiome of the urogenital tract among 474 
patients of the Medical Diagnostic Center (Dnipro) during 2017-2019, in 290 persons there were found dysbiotic dis-
orders. During the studied period, the tendency to decrease the incidence of dysbiotic conditions in the genital area 
in the persons of the youngest reproductive age and the elderly category is shown, but the growth of imbalances in 
women and men of the reproductive age of the older group (36-55 years) were present. Dysbiotic disorders were 
caused by a decrease in the bacterial titers of Lactobacillus bacteria to 0-106 CFU/ml and excessive colonization by 
opportunistic and pathogenic microorganisms: in the female genital area – Gardnerella vaginalis, Eubacterium spp., 
Ureaplasma spp. (106-109 CFU/ml) in 33.33-74.55%, Candida spp. (104-109 CFU/ml) in 20.0-30.0% of patients; in the 
urogenital system of men – Eubacterium spp., Bacteroides spp., Peptostreptococcus spp., Anaerococcus spp. (104-
109 CFU/ml) in 58.33-100% of patients; and the presence of true pathogens – Mycoplasma genitalium, Trichomonas 
vaginalis, Neisseria gonorrhoae, Chlamydia trachomatis (103-107 CFU/ml) in 1.66-9.31% of males.

The results obtained from the basis are useful for finding and developing new diagnostic approaches, remedies 
and therapy of dysbiotic syndromes for the purpose of health for the next generations.
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Связь публикации с плановыми научно-иссле-
довательскими работами. Данная работа является 
фрагментом выполняемой диссертации на соиска-
ние ученой степени доктора философии по медици-
не «Феномен изменчивости бактериальной флоры с 
фактором фаголизабельности».

Вступление. Проблема диагностики острых ки-
шечных инфекций (ОКИ) всё ещё остаётся одной из 
актуальных проблем современной медицины.

Затруднения в диагностике ОКИ объяснимы 
уникальной изменчивостью микроорганизмов под 
воздействием различных трансформирующих фак-
торов с выделением атипичных форм бактерий, 

дифференцирование которых создаёт определён-
ную трудность в диагностической работе. В этой 
связи следует подчеркнуть, что одним из факторов 
в спектре воздействий на популяцию бактерий яв-
ляется явление бактериофагии [1]. В связи с выше-
сказанным следует отметить, что под влиянием фага 
бактерии лизируются и после контакта бактериофага 
с чувствительными бактериями наблюдается про-
светление бульона, которое в большинстве случаев, 
сменяется новым помутнением его, обусловленное 
появлением большого количества фагорезистентных 
форм микробов, которых принято называть «вторич-
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ными» культурами, некультивируемых классически-
ми культуральными методами [2].

Исследованиями последних лет установлено 
наличие «некультивируемых», «персистентных», 
«сессильных» патогенов в организме человека, не-
выявляемых обычными бактериологическими куль-
туральными методами, но, которые могут являться 
истинными возбудителями данного инфекционного 
процесса [3,4,5].

С точки зрения эффективной (точной) диагности-
ки инфекционной патологии представляется необхо-
димостью выявление с возможной рекультивацией 
некультивируемых патогенов (под воздействием 
бактериофагов, цитокинов и др.) с последующей их 
идентификацией. Полученные сведения по иденти-
фикации «некультивируемых» (фагорезистентных) 
вариантов бактериальной флоры были бы основа-
нием при клинико-лабораторном диагностическом 
анализе инфекционной патологии [6,7] с особым ак-
центом на кишечной микрофлоре как наиболее рас-
пространённой и генетически пластичной [8,9,10]. И 
в этом аспекте представляется особо актуальным, с 
теоретико-практической точки зрения, идентифика-
ция «некультивируемых» микроорганизмов из «вто-
ричных» культур [11].

Цель исследования – выявление спектра бакте-
риальных микроорганизмов, включая «некульти-
вируемые» из проб фекалий больных детей с ОКИ 
в нативном материале, а также во «вторичной» 
культуре, т.е. после воздействия бактериофагами, с 
применением феномена бактериофагии, 2-мя мето-
дами: классическими культуральными методами и 
методом электронной микроскопии.

Для достижения целевой установки были постав-
лены следующие задачи:

1. Проведение бактериологического исследова-
ния инфекций с фекально-оральным механизмом 
передачи (ОКИ) среди населения Азербайджана в 
период 2005-2018 годов с определением спектра па-
тогенов и динамики движения изучаемого инфекци-
онного процесса.

2. Получение «вторичной» культуры после воз-
действия на культуру различным сочетанием бак-
териофагов с изучением культурально-морфоло-
гических особенностей проявившихся патогенов 
(«некультивируемых») культуральным методом, ме-
тодами световой и электронной микроскопии.

Объект и методы исследования. При выделении 
и идентификации патогенов из суспензии фекалий 
от больных с ОКИ были использованы классиче-
ские культуральные бактериологические методы с 
использованием расширенного набора питатель-
ных сред. При изучении феномена фаголизабель-
ности были применены бактериофаги: стафило-
кокковый жидкий – Bacteriophagum staphylococcus 
fluidum, Intesti bacteriophagum combinireae ligvidum, 
Pyobacteriophagum combinireae liguidum. В исследо-
вании применён метод фаголизиса [2].

При изучении ультраструктуры микроорганизмов 
применён метод электронной микроскопии с ис-
пользованием микроскопа Latimet (Leitz) [12].

Ультратонкие срезы исследовались в трансмис-
сивном электронном микроскопе Hitachi 12 E и JEM 
– 1400 при напряжении 80-120 кв. [13,14].

Результаты исследования и их обсуждение. Не-
смотря на значимые достижения в области изучения 
эпидемиологии, микробиологии кишечных инфек-
ций человека, проблема борьбы с инфекционной 
патологией человека, в частности с кишечными ин-
фекциями, остаётся актуальной проблемой совре-
менности и в Азербайджане, в том числе.

Подтверждением отмеченного являются пока-
затели заболеваемости кишечной патологией по г. 
Баку и по Республике, в целом, с выявлением зна-
чимого количества заболеваний с неустановленной 
этиологией.

В период 2010-2018 годов проведено бактерио-
логическое исследование проб фекалий от 2121 ре-
бёнка с ОКИ в возрасте от 0 до 18 лет.

Из них: в 1093 случаях (51,5%) ОКИ этиологически 
установлено, а в 1028 случаях (48,4%) – этиология не 
была установлена.

Выявленный факт подтверждает наблюдения ис-
следователей современности о существовании «не-

Рисунок 1 – Микроорганизмы в мазке из пробы фекалий 
от больного ОКИ до воздействия на пробу бактериофагом 

под световым микроскопом. Отмечаются кокковидные 
образования. Ув. Окуляр-10, объектив 100.

Рисунок 2 – Микроорганизмы в мазке из пробы фекалий 
из «вторичной культуры» после воздействия на пробу 
бактериофагом под световым микроскопом отмечены 

удлинённые, местами попарно расположенные, 
преимущественно грамотрицательные палочковидные формы. 

Ув. Окуляр-10, объектив 100.
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культивируемых» патогенов – возможных реальных 
возбудителей изучаемого инфекционного процесса.

Исходя из вышеизложенного с целью детек-
ции «некультивируемых» патогенов был применён 
метод фаголизиса.

Основываясь на морфологической картине пер-
вичного посева с получением кокковидных обра-
зований (рис. 1) с последующим предварительным 
определением Staphylococcus aureus были взяты со-
ответствующие элективные среды: желточно-соле-
вой агар, маннитосолевой агар. 

На ЖСА были выявлены мелкие, гладкие, белесо-
ватые колонии с характерным ободком (фермента-
ция лецитиназы). 

Окраска по Граму выявила грамположительные 
шаровидные кокки, расположенные как поодиноч-
ке, так и скученно в виде виноградных гроздьев. 

После идентификации и изоляции чистой культу-
ры S. aureus было проведено исследование биохи-
мических свойств микроорганизма на маннитовой 
среде. В столбик с агаром был произведен посев 
бактериальной иглой и через сутки было отмечено 
пожелтение среды. 

Далее, для выявления «некультивируемых» пато-
генов в нативном материале было проведено иссле-
дование по фаголизабельности возможно имеющих-
ся в нём микроорганизмов. С этой целью в пробирки 
с нативным материалом добавлялись бактериофаги: 
в первую пробирку – стафилококковый бактериофаг, 
во вторую – стафилококковый и «Интести» бактерио-
фаг в соотношении 1:1, в третью – стафилококковый 
бактериофаг, «Интести» и «Пио» – бактериофаг в со-
отношении 1:1:1. 

Через сутки в первой пробирке со стафилококко-
вым бактериофагом было выявлено просветление, а 
ещё через сутки – повторное помутнение, то есть вы-
явлено появление «вторичной культуры», включаю-
щее, возможно, фагорезистентные, «некультивируе-
мые» («покоящиеся») патогены.

Для детекции отмеченных микроорганизмов был 
произведен посев «вторичной культуры» на среды: 
на мясо – пептонный агар, SS – агар, среду Эндо, кро-
вяной агар, ЖСА; в две отобранные пробирки с ман-
нитом был произведен посев бактериальной иглой 
материала из бульона со стафилококковым бактери-
офагом: в одну из них был добавлен также глицерин 
для обеспечения анаэробных условий. Предвари-
тельные морфологические исследования мазков с 
культурой, окрашенных по Граму, с использованием 
светового микроскопа выявили атипичные культуры, 
то есть выявлены были удлинённые, местами попар-
но расположенные, преимущественно грамотрица-
тельные палочковидные формы (рис. 2).

В пробирке с маннитом в анаэробных условиях 
посев из «вторичной» культуры выявил посинение, 
что указывало на присутствие штамма S. aureus. 

Наряду с отмеченным результаты изучения мор-
фологии «вторичной» культуры на мясо – пептонном 
агаре выявили колониальный рост в виде редких, 
мелких, беловатых колоний. На среде Эндо наблю-
дался рост мелких, редких колоний без металличе-
ского блеска.

Рост редких, мелких, беловатых колоний на жел-
точно-солевом агаре характеризовался отсутствием 
ободка ферментации лецитиназы, что не характер-

но для культуры S. aureus, что подтверждает факт 
изменчивости микроорганизмов под воздействием 
ряда факторов и фагов, в том числе. Изучение мор-
фологии патогенов в изучаемой нативной культуре 
под электронным микроскопом выявили кокковид-
ные структуры (рис. 3). Исследования же морфоло-
гии патогенов во «вторичной» культуре, то есть после 
воздействия бактериофагом, выявили наличие наря-
ду с кокковидными структурами и палочковидные 
формы и в форме «покоящихся» структур (рис. 4).

При сравнении полученных при электронной 
микроскопии фотографий ультраструктуры бакте-
рий, детектированных нами из «вторичных» культур, 
(рис. 5) с фотографиями из «Атласов» с изученными 
ультраструктурами микроорганизмов было выявле-
но, что палочковидные формы, выделенные нами, 
совпадают с фотографиями E.coli, Streptobacillus в 
«покоящихся» формах и Streptobacillus в изменён-
ных формах (рис. 6, 7). 

Следует отметить следующее: исходя из изучен-
ных на сегодняшний день морфологических «раз-
личий» физиологически активных и «покоящихся» 
клеток E.coli в наших исследованиях во «вторичной» 
культуре выявлены следующие различия:

форма палочки E.coli правильной формы, а у фи-
зиологически неактивной формы – палочки более 
мелкие, правильной формы.

Рисунок 3 – Микроорганизмы в мазке из пробы фекалий 
от больного ОКИ до воздействия бактериофагами под 

электронным микроскопом: отчетливо видны кокковидные 
структуры: Ув. x 1000.

Рисунок 4 – Микроорганизмы в мазке из пробы фекалий 
от больного ОКИ после воздействия бактериофагом 

под электронным микроскопом: выявлены патогены 
палочковидной формы с некоторыми изменениями и в форме 

«покоящихся» структур. Ув. х 20.000.
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НДНК(НН) – нити ДНК – в конденсированном со-
стоянии переходного периода в отличие от нитей 
ДНК – в различной морфологической форме в физи-
ологической активной клетке E.coli.

Нуклеоид – Н – в физиологически активной клет-
ке – зона ярко выражена в центральной части или 
диффузно распределена в толще цитоплазмы, а при 
физиологически неактивной форме («покоящаяся» 
клетка) – зона нуклеоида практически не выявляет-
ся.

Учитывая клинику ОКИ у исследованных больных 
и выявленные признаки «покоящейся» формы пато-

Рисунок 5 – Ультратонкий срез клеток палочковидной формы 
ФА – физиологически активная форма, ПК – покоящаяся 

(физиологически неактивная). Электронограмма. Ув. 85000 
(«Атлас ультраструктуры микробиоты кишечника человека» 

О.В. Рыбальченко с соавт., 2008).

Рисунок 6 – ТЭМ. Ультратонкий срез фрагмента 1 – суточной 
биопленки S.aureus с трехслойной мембраной в структуре 

поверхностной пленки. Электронограмма. Ув. Х 65000.

Рисунок 7 – Неидентифицированные (нераспознанные) 
микроорганизмы (n.a.– not aviable microorganisms). 

Электронограмма. Ув. х 100.000.

гена во «вторичной» культуре, он относим к I – ой 
группе патогенных эшерихий – варианта E.coli, вы-
зывающие развитие острых кишечных инфекций и, 
в частности, к патовару – ДАКП – диффузно-адгези-
рующие кишечные палочки, способные к повышен-
ной колонизации поверхности различных слизистых 
оболочек [7]. Касаясь выявленных кокковидных 
структур, то следует отметить их сопоставимость с 
изображением ультраструктуры клеток St. aureus, 
опубликованных в официальной печати [7]. 

После воздействия бактериофагом проявлены 
элементы изменчивости микроорганизмов: утолще-
ние капсулы с неровными фестончатыми краями со 
стёртыми пилями, напоминающие изменчивость в 
составе биоплёнок.

Наряду с детектированными патогенами в форме 
«покоящихся» клеток E.coli следует отметить и нали-
чие других неизученных (неизвестных) на сегодняш-
ний день патогенов (рис. 7). Результаты проведенных 
исследований по выявлению «некультивируемых», 
«покоящихся» клеток при ОКИ с неустановленной 
этиологией полагает необходимость исследований 
по изучению огромного сообщества микроорганиз-
мов на нашей планете в перспективе.

Результаты исследований последних лет уста-
новили наличие «некультивируемых», «перси-
стентных» патогенов в организме человека, не-
выявляемые обычными бактериологическими 
культуральными методами, но которые могут яв-
ляться истинными возбудителями данного инфекци-
онного процесса.

Нашими исследованиями по изучению резуль-
татов диагностики заболеваний ОКИ на территории 
Азербайджана выявлен определённый процент эти-
ологически установленной патологии. Но, наряду с 
отмеченным, был констатирован факт и значимого 
процента случаев заболевания с неустановленной 
этиологией. Отмеченный факт в настоящем трактует-
ся как явление, связанное с наличием «некультиви-
руемых», «покоящихся» клеток микроорганизмов, 
которые не выявляются классическими бактериоло-
гическими методами.

В этой связи представляется необходимостью рас-
ширение и совершенствование новых методов диа-
гностики с расшифровкой, возможной на сегодняш-
ний день, этиологии исследуемой инфекционной 
патологии. В этой связи целью наших исследований 
было определение «некультивируемых» патогенов 
при выявлении несоответствия с клиникой ОКИ вы-
деленного патогена культуральным методом.

С отмеченной целью нами был применён метод 
фаголизабельности с применением электронной 
микроскопии.

При сравнении полученных при электронной 
микроскопии фотографий ультраструктуры бакте-
рий, детектированных нами из «вторичных» культур, 
с фотографиями из «Атласа» с изученными ультра-
структурами микроорганизмов, было выявлено, что 
палочковидные формы, выделенные нами, совпа-
дают с фотографиями E.coli, Streptobacillus, в «по-
коящихся» формах и Streptobacillus в изменённых 
формах.

После воздействия бактериофагом выявлены 
элементы изменчивости микроорганизмов: утолще-
ние капсулы с неровными фестончатыми краями со 
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стёртыми пилями, напоминающие изменчивость в 
составе биоплёнок.

Следует отметить, что наряду с детектирован-
ными патогенами в форме «покоящихся» палочко-
видных клеток было определено наличие других 
неизученных (неизвестных) на сегодняшний день 
патогенов, что полагает необходимость изоляции 
как можно больше патогенов из организма больного 
ОКИ с целью детекции истинного возбудителя ин-
фекции.

Выводы. Установленный факт наличия значимо-
го процента случаев ОКИ с неустановленной этио-

логией полагает расширение спектра применяемых 
методов для диагностики «некультивируемых» пато-
генов, которые могут быть «истинными» возбудите-
лями изучаемой инфекции.

Игнорирование их существования может приве-
сти к возникновению вспышек и необъяснимых це-
почек передачи инфекции учитывая возможность их 
реактивации.

Перспективы дальнейших исследований. Пла-
нируется усовершенствование методов профилакти-
ки ОКИ.
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ГОСТРІ КИШКОВІ ІНФЕКЦІЇ В ІНФЕКЦІЙНІЙ ПАТОЛОГІЇ ЛЮДИНИ І ПРОБЛЕМА «НЕКУЛЬТИВОВАНИХ» МІ-
КРООРГАНІЗМІВ

Дадашев Е. А., Садихова Ф. Е.
Резюме. У статті представлені результати аналізу динаміки захворюваності ГКІ в Азербайджані за період 

з 2005 по 2018 рік з результатами комплексного вивчення матеріалу від хворих на гострі кишкові інфекції. 
Виявлено факт значного відсотка випадків не ідентифікації етіологічно значимого збудника при вираженому 
клінічному перебігу гострих кишкових інфекцій. І в зв’язку з цим за допомогою тесту фаголізабельності була 
отримана «вторинна» культура з виявленням «некультурних» патогенів.

Ключові слова: «некультивовані» мікроорганізми, фаголізабельність, персистенція, гострі кишкові інфек-
ції.

ОСТРЫЕ КИШЕЧНЫЕ ИНФЕКЦИИ В ИНФЕКЦИОННОЙ ПАТОЛОГИИ ЧЕЛОВЕКА И ПРОБЛЕМА 
«НЕКУЛЬТИВИРУЕМЫХ» МИКРООРГАНИЗМОВ

Дадашев Э. А., Садыхова Ф. Э.
Резюме. В статье представлены результаты анализа динамики заболеваемости ОКИ в Азербайджане за 

период с 2005 по 2018 год с результатами комплексного изучения материала от больных острыми кишечными 
инфекциями. Выявлен факт значительного процента случаев неидентификации этиологически значимого 
возбудителя при выраженном клиническом течении острых кишечных инфекций. И в связи с этим с помощью 
теста фаголизируемости была получена «вторичная» культура с обнаружением «некультурных» патогенов.

Ключевые слова: «некультивированные» микроорганизмы, фаголизируемость, персистенция, острые 
кишечные инфекции.

ACUTE INTESTINAL INFECTIONS IN THE INFECTIOUS PATHOLOGY OF MAN AND THE PROBLEM OF «UNCULTI-
VATED» ORGANISMS

Dadashev E. A., Sadyhova F. E.
Abstract. The goal is to identify the spectrum of bacterial microorganisms, including «uncultivated» from the 

fecal samples of sick children with OCI in the native material, as well as in the «secondary» culture, i.e. after expo-
sure to bacteriophages, using the phenomenon of bacteriophage, 2 methods: classical culture methods and elec-
tron microscopy.

Methods. When isolating and identifying pathogens from fecal suspension from patients with OCI, classical cul-
ture bacteriological methods were used using an expanded set of nutrient media. When studying the phenom-
enon of phagolizability, bacteriophages were used: staphylococcal liquid – Bacteriophagum staphylococcus fluidum, 
Intesti bacteriophagum combinireae ligvidum, Pyobacteriophagum combinireae liguidum. The study applied the 
method of paralisis. The method of electron microscopy using the latimet (Leitz) microscope was used to study the 
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ultrastructure of microorganisms. Ultrathin sections were studied in a transmission electron microscope Hitachi 12 
E and JEM-1400 at a voltage of 80-120 kV.

Results. In the period 2010-2018, a bacteriological study of faecal samples from 2121 children with OCI aged 0 
to 18 years was conducted. Of these, in 1093 cases (51.5%), the OKI was etiologically established, and in 1028 cases 
(48.4%), the etiology was not established.

The revealed fact confirms the observations of modern researchers about the existence of «uncultivated» patho-
gens – possible real pathogens of the studied infectious process.

Our research on the results of diagnostics of OKI diseases on the territory of Azerbaijan has revealed a certain 
percentage of etiologically established pathology. But, along with this, a significant percentage of cases of the dis-
ease with an unknown etiology was also found. This fact is interpreted as a phenomenon associated with the pres-
ence of «uncultivated», «resting» cells of microorganisms that are not detected by classical bacteriological methods.

It seems necessary to expand and improve new diagnostic methods with the interpretation of the etiology of the 
infectious pathology under study, which is currently possible. Therefore, the purpose of our research was to deter-
mine the «uncultivated» pathogens when identifying inconsistencies with the OKI clinic of the isolated pathogen by 
the culture method. To this was applied the method of violetaviolenta with the use of electron microscopy.

When comparing electron microscopy photos of the ultrastructure of bacteria detected by us from «secondary» 
cultures with photos from «Atlas» with the studied ultrastructures of microorganisms, it was found that the rod-
shaped forms we isolated coincide with photos of E. coli, Streptobacillus, in «resting» forms and Streptobacillus in 
modified forms.

After exposure to bacteriophage, elements of microbial variability were detected: thickening of the capsule with 
uneven scalloped edges with erased pili, resembling the variability in the composition of biofilms.

It should be noted that along with the detected pathogens in the form of «resting» rod-shaped cells, the pres-
ence of other unexplored (unknown) pathogens has been determined to date, which suggests the need to isolate as 
many pathogens as possible from the body of a patient with OCI in order to detect the true pathogen of infection.

Conclusions. The established fact that there is a significant percentage of cases of OKI with unknown etiology 
suggests an expansion of the range of methods used to diagnose «uncultivated» pathogens that may be «true» 
pathogens of the infection under study.

Key words: «uncultivated» bacteria, favoritelist, persistence, acute intestinal infection.
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Зв’язок публікації з плановими науково-дослід-
ними роботами. Дослідження є фрагментом НДР 
лабораторії профілактики краплинних інфекцій ДУ 
«ІМІ НАМН» «Мікробіологічна характеристика нових 
структурно-метаболітних комплексів лакто- та біфідо-
пробіотиків», № державної реєстрації 0119U100686.

Вступ. Оксидативний стрес полягає в порушенні 
прооксидантно-антиоксидантного балансу в кліти-
нах внаслідок підвищення продукції кисневих ради-
калів та зниження ефективності природних систем 
ферментативного і неферментативного антиокси-
дантного захисту. Оксидативний стрес призводить 
до пошкодження біологічних молекул і клітинних 
структур та лежить в основі патогенезу переважної 
більшості захворювань [1-4]. Включення антиокси-
дантів в комплексну терапію таких захворювань є 
патогенетично обґрунтованим. В процесі пошуку 
безпечних антиоксидантів природного походжен-
ня увагу дослідників привернули пробіотики [1,4,5]. 
Деякі штами біфідо- і лактобактерій виявили здат-
ність поглинати пероксидні, гідроксильні радикали 
і супероксидний аніон in vitro, підвищувати рівень 

антиоксидантного захисту, зменшувати прояви і на-
слідки оксидативного стресу in vivo [4,5]. Механізми 
антиоксидантної активності пробіотиків активно до-
сліджуються впродовж останнього десятиліття, але 
залишаються не до кінця вивченими. Антиоксидант-
ну активність пробіотиків пов’язують зі здатністю хе-
латувати іони металів, продукувати власні антиокси-
дантні ферменти: (каталазу, супероксиддисмутазу) 
та антиоксидантні метаболіти (фолати, глутатіон), 
посилювати антиоксидантну активність та підвищу-
вати рівень антиоксидантних метаболітів в організмі 
хазяїна, регулювати сигнальні шляхи, пригнічувати 
активність ферментів, що відповідають за продукцію 
активних форм кисню та регулювати склад і актив-
ність кишкової мікробіоти [4]. Однак для реалізації 
корисних ефектів пробіотиків необхідна колонізація 
ними слизових оболонок та приживлення в шлунко-
во-кишковому тракті. 

Недостатня ефективність клітинних пробіотиків 
внаслідок низького рівня приживлення та недостат-
ня безпечність традиційної клітинної пробіотикоте-
рапії, що не відповідає вимогам сучасної медицини, 

DOI 10.29254/2077-4214-2020-2-156-236-240
УДК 615.372:[579.864.1+579.873.13]:577.352.38
1Книш О. В., 2Нікітченко Ю. В.

АНТИОКСИДАНТНІ ВЛАСТИВОСТІ БЕЗКЛІТИННИХ ЕКСТРАКТІВ BIFIDOBACTERIUM 
BIFIDUM ТА LACTOBACILLUS REUTERI IN VITRO

1Державна установа «Інститут мікробіології та імунології 
ім. І. І. Мечникова Національної академії медичних наук України» (м. Харків) 

2Харківський національний університет імені В. Н. Каразіна (м. Харків) 
knysh_oksana@ukr.net


