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Людина�тіль±и�на�1-3�%�володіє�інформацією�про
мі±робний�світ,�що�її�оточ¾є,�а�людсь±ий��еном�с±ла-
дає�всьо�о�1�%�від�с¾±¾пно�о��еном¾�«людина+мі±ро-
ор�анізми».�Тож�наше�життя�значною�мірою�визна-
чається�ферментними�системами,��ени�я±их�ло±алі-
зовані� не� в� людсь±их� хромосомах,� а� в� �еномах
мі±робів.�Проте�це�не�заважає�людині�поводитися�з
оточ¾ючими�її�мі±робами�непрод¾мано�й�з¾хвало.�І
я±� рез¾льтат� –� людство� має� величезн¾� захворю-
ваність� інфе±ційними� нед¾�ами,� я±і� призводять� до
летально�о� вислід¾,� а±тивації� ±олись� «спо±ійних»
інфе±цій,�до�стій±ої�появи�нових�зб¾дни±ів�особли-
во�небезпечних�інфе±цій,�вини±нення�я±их�не�можна
ні�передбачити,�ні�своєчасно�діа�ност¾вати,�ані�ефе±-
тивно�лі±¾вати.

Ключові�слова:�мі±роор�анізми,�еволюція.��еном,
людство.

Визнаючи� роль� Творця� À� створенні� світÀ,� важ-
³о� собі� Àявити,�щоб� в� та³ій� роботі� мі³роор�аніз-
мам� відводилася� роль� «ідеальних� вбивць»,� я³і� б
цей�світ�мо�ли�відразÀ� знищити.�ПростомÀ�смерт-
номÀ� не�оже� давати� оцін³À� роботі� Творця,� але
заради� справедливості� слід� звернÀти� Àва�À� на
дея³і� істотні� відмінності� між� людиною� і� мі³роор�а-
нізмами,� я³ими� вони� бÀли� наділені� спочат³À.� Ос-
новними�з�них�є�питання�смерті�та�³іль³існих�взає-
мостосÀн³ів.

Я³� відомо� за� Біблією,� людина� після� спо³Àшан-
ня�Адама�Євою�стала�смертною.�Тривалість�життя
людини� зараз� становить� À� середньомÀ� від� 50� до
85,� а� теоретично� –� до� 160� ро³ів.� Відтворення� о³-
ремої� особини� займає� 9�місяців,� тобто� для� зміни
одно�о�по³оління�необхідні�в�середньомÀ�50�ро³ів.
Швид³ість� розмноження� мі³роор�анізмів� значно
більша� і� становить� À� середньомÀ� 30� хвилин.� Ба³-
терії� розмножÀються� поділом,� вірÀси� реплі³Àють-
ся,� ви³ористовÀючи� ферментний� апарат� ³літини
хазяїна.� Цей� процес� не� має� обмежень� в� часі� й
просторі� і� є,� по� сÀті,� нес³інченним,� а� отже,�мі³ро-
ор�анізми� безсмертні.

Тепер� про� співвідношення.� Нині� доведено,�що
в� біоценозах� людини� живе� 1014-1015� мі³роор-

�анізмів,� я³і� припадають� на� 1013� ³літин� ма³роор-
�анізмÀ.�Тобто�на�³ожнÀ�людсь³À�³літинÀ�припадає
10-100� мі³робних� ³літин� (Н.В.� Белобородова,
1998).� При� цьомÀ� площа� сти³ання� внÀтрішньо�о
середовища� ма³роор�анізмÀ� з� мі³роор�анізмами
величезна�і�лише�для�тон³ої�³иш³и�становить�180-
220�м2.�Але�й�ці�дані�є�відносними.�Наші�сьо�однішні
Àявлення� про� мі³робний� світ,� що� населяє� люди-
нÀ,� базÀються� на� знаннях� про� мі³роор�анізми,
вирощені� на�штÀчних� середовищах� [1].� Але� вия-
вилося,�що� більшість� існÀючих� À� природі� мі³роор-
�анізмів� на� штÀчних� середовищах� не� росте,� а� в
³ишечни³À� людини� вони� с³ладають� більшість,� на
сьо�одні� їх� налічÀють� не�менше� 300� видів.� Це� та³
звані� не³Àльтивовані� мі³роби.� Більше� то�о,� з� чис-
ла�мі³роор�анізмів,�що� населяють� нашÀ� планетÀ� і
³онта³тÀють�з�людиною,�наÀці�відомі� тіль³и�1-3�%,
дея³і� автори� наводять� цифрÀ� 15�%� [2].� І� останнє:
виявилося,� що� в� сÀ³ÀпномÀ� �еномі� «людина� +
мі³роор�анізми»� част³а� людсь³о�о� �еномÀ� с³ла-
дає�не�більше�1�%� [3].

Ці�фа³ти�не�залишають�сÀмнівÀ�в�томÀ,�що�за-
родження� й� підтрим³а� життя� здійснюються
спільною� та� зла�одженою� роботою� �еномÀ� люди-
ни� і� �еномами� всіх� мі³роор�анізмів,� що� населя-
ють� людинÀ.� Усі�мі³роор�анізми,� я³� відомо,� Àспіш-
но� живÀть� тіль³и� в� оточенні� один� одно�о� й� о³ре-
мо,� я³� і� людина,� не� можÀть� існÀвати� без� цьо�о
оточення.� ПричомÀ� це� не� просто� паралельне
співіснÀвання,� а� потреба� в� забезпеченні� собі� жив-
лення� й� отриманні� життєво� необхідних� засобів,
створенні� Àмов� для� розмноження,� можливостей
захистÀ�і�т.д.

Проте� найбільшÀ� стÀрбованість� людини� завж-
ди� ви³ли³али� мі³роор�анізми,� я³і� безпосередньо
призводили� до� інфе³ційних� захворювань� і� за�и-
белі� людей.� З� моментÀ� можливості� діа�ности³и
інфе³ційних� хвороб� їх� збÀдни³и� бÀли� о�олошені
воро�ами,� з� я³ими� велася� боротьба� не� тіль³и
ор�анізаційними� методами,� але� й� іншими� ефе³-
тивними� засобами,� ³іль³ість� я³их� постійно
збільшÀвалася:� ³арантинні� заходи,� антибіоти³и,
лі³Àвальні� сироват³и,� ва³цинація� та� ін.� [4,� 5].� На
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перших�порах,�протя�ом�20-50�ро³ів�Àспіх�бÀв�оче-
видний.� Лі³відовÀвали� або� навчилися� Àправляти
майже� 10� інфе³ціями� (чÀма,� натÀральна� віспа,
поліомієліт,� дифтерія� та� ін.).�Проте�сьо�одні� дово-
диться�³онстатÀвати,�що�ÀспіхÀ�я³�та³о�о�немає.�А
там,�де�нібито�бÀв�Àспіх�10-50�ро³ів�томÀ,�навпа³и,
вини³ли�ще� більші� проблеми.

Та³À� оцін³À� боротьби� з� інфе³ційними� хворо-
бами� дозволяють� зробити� настÀпні� підстави:

1.� Повернення� й� а³тивація� «старих»� інфе³цій,
захворюваність� я³ими� бÀла� значно� знижена,� а
дея³і� з� них� навіть� «лі³відовані».� Найбільш� наочно
феномен� а³тивації� «старих»� інфе³цій� демонстрÀє
спалах� «мавпячої� віспи»� À� травні� 2003�р.,� я³а,� я³
вважає� ряд� дослідни³ів,� є� не� чим� іншим,� я³� варі-
антом� натÀральної� віспи.� З’явилися� віспа� ³орів,
верблюдів.�У�цілій�низці�³раїн�зни³нення�або�знач-
не� зменшення� ³іль³ості� захворювань� на� ³ашлю³,
дифтерію,� ³ір� сприяло� зменшенню� ³онтролю� і
навіть� припиненню� масової� ва³цинації,� що� при-
звело�до�спалахів�хвороб�À�1975-1980�рр.�в�Японії
(³ашлю³),� À� 1993-1996� рр.� в� Росії� (дифтерія),� À
2000-2002� рр.� в� Латинсь³ій� Америці� (³ір)� [6].

2. �Стій³ість�мі³роор�анізмів� до� етіотропної� те-
рапії,�що�дося�ає�90�%�[7].

3. � НабÀття� здатності� Àмовно-пато�енної� фло-
ри� ви³ли³ати� захворювання� [8].

4. � Поява� нових� інфе³ційних� хвороб� (�аряч³а
Ебола,� ВІЛ-інфе³ція,� �епатити� Е,� С� й� ін.),� всьо�о
близь³о� 30� [9].

5.� Зниження� імÀнореа³тивності� À� 50-70�%� лю-
дей,� я³і� населяють� планетÀ� [10].

Я³що�по�лянÀти�на�ці�дані,�то�с³ладається�вра-
ження,� що� людство� по�ано� Àявляє� собі� за�розÀ,
я³а� таїться� Àсередині� людини� і� в� нав³олишньомÀ
світі� в� ціломÀ.� Задовольняючись� тимчасовими� ³о-
рот³очасними�Àспіхами�(в�історичномÀ�плані�навіть
10-50� ро³ів� термін� невели³ий),� людство� без�ра-
мотними�діями�створює�собі� все�значніші�пробле-
ми.�Однією�з�них�є�те,�що�більшість�новоз’явлених
збÀдни³ів� або� я³і� проявили� свою� а³тивність� ос-
танніми� ро³ами,� володіє� найвищою� пато�енністю,
що� поєднÀється� з� постійною� природною� еволю-
цією,� і� вима�ають� для� сво�о� розвит³À� тіль³и� наяв-
ності�³літин�хазяїна.�Нові�пато�ени�володіють�здат-
ністю�ви³ли³ати� Àраження� ³літин� хазяїна,� я³е�важ-
³о� піддається� ло�ічномÀ� осмисленню� [11].� Та³,
після� реплі³ації� вірÀсної� РНК� і� виходÀ� з� ³літини
хазяїна� на� поверхні� останньої� залишаються� обо-
лон³ові� �лі³опротеїди,� я³і� є� мішенями� для� захис-
них� специфічних� імÀно�лобÀлінів� ма³роор�анізмÀ,
що� ініціює� автоімÀнний� процес.� ВірÀси,�що� спри-

чинюють� �емора�ічні� �аряч³и,� здатні� змінювати
відомі� захисні� реа³ції� ор�анізмÀ.� При� розвит³À
ар�ентинсь³ої� і� болівійсь³ої� �арячо³� інтерферон
Àтворюється�в�³іль³ості,�я³а�в�десят³и�і�сотні�разів
перевищÀє� йо�о� рівень� при� інших� вірÀсних� інфе³-
ціях.� Я³� резÀльтат,� захисний� противірÀсний� біло³
стає� ендо�енним� чинни³ом� пато�енезÀ.

І,� нарешті,� най�оловніше� –� низь³а� точність� ре-
плі³ації� �еномÀ� РНК-вмісних� вірÀсів� зÀмовлює� ви-
со³À�частотÀ�мÀтацій,�що�перевищÀє�частотÀ�мÀтацій
ДНК� в� 100�000� разів.�МÀтації,�що� вини³ають� і� на-
�ромаджÀються�в�ході�мі³роеволюції��еномÀ,�зреш-
тою� призводять� до�ма³роеволюції� на� рівні�штамÀ
або� видÀ� з� появою�пато�енів,� істотно� відмінних� за
своїми� властивостями� від� бать³івсь³их.� Виходить,
що�в�природі�є�матеріальна�основа�для�невичерп-
но�о� Àтворення� пато�енів,� перед� я³ими� людсь³а
попÀляція� виявляється� беззахисною.� ІмÀнна� сис-
тема� ор�анізмÀ� о³ремої� людини� не� в� змозі� «по-
спіти»� за� появою� нових� штамів� і� не� всти�ає� за-
безпечити� йомÀ� імÀнний� захист.

У�зв’яз³À�з�цим�вини³ає�запитання�про�те,�звід³и
берÀться� «ідеальні� вбивці»,� до� я³их� вже� сьо�одні
можна� віднести� збÀдни³ів� тÀбер³ÀльозÀ,�СНІДÀ,� �е-
патитÀ�С,��аряч³и�Ебола�та�ін.�ЧомÀ�«старі»�збÀдни³и
інфе³ційних� хвороб� набÀвають� більш� а�ресивних
властивостей,�чомÀ�з’являються�нові,�мабÀть,�дріма-
ючі� збÀдни³и� інших� інфе³ційних� захворювань?

Не�ви³ли³ає�сÀмнівів,�що�та³а�ситÀація�є�спра-
вою� рÀ³� людсь³их.� ТÀт� хотілося� б� зÀпинитися� на
дея³их� причинах.

1.�Дія� людини� на�мі³робний� світ.� БезсÀмнівно,
величезна� різноманітність� мі³робно�о� світÀ� тісно
взаємозв’язана� не� тіль³и� з� людиною,� але� й� між
собою.�Ці� взаємостосÀн³и�трапляються�не�в�бÀдь-
я³омÀ� поєднанні,� а� в� сÀворо� певних� ³іль³існих
формах,� Àтворюючи� ³он³ретні� співжиття.� Та³ий
механізм� нала�оджÀвався� протя�ом� тисячоліть.� І
зрозÀміло,� що� ви³лючення� із� взаємопов’язаних
між� собою� ор�анізмів� (біоценозÀ)� одно�о� або� де-
³іль³ох� збÀдни³ів� призводить� до� дисбалансÀ,� на
я³ий�мі³роби� реа�Àють� відповідним� чином.

На� сьо�одні� в� ба�атьох� ³раїнах� світÀ� за� допо-
мо�ою� ва³цинації,� ви³ористання� інших� препаратів
(противірÀсних,� антибіоти³ів� та� ін.)� з� біоценотич-
но�о� середовища� вдається� значно� подавити� або
навіть� ви³лючити� на� дов�ий� час� (десят³и� ро³ів)
цілий� ряд� збÀдни³ів� інфе³ційних� хвороб.� Це� при-
зводить� до� дисбалансÀ� À� взаємостосÀн³ах� між
мі³роор�анізмами� і� появи� нових� або� вини³нення
я³існо� інших� властивостей� À� збÀдни³ів� інфе³цій-
них� хвороб.� Тобто� очевидно,�що� тривале� (на� де-
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сятиріччя)� ви³лючення� о³ремих� йо�о� представ-
ни³ів� з� біоценозÀ� неминÀче� призведе� до� нових
проблем.

2.� Вплив� на� імÀннÀ� системÀ� ор�анізмÀ.� Хотіло-
ся� б� під³реслити,� що� ³рім� е³оло�ічних� та� інших
масштабних� ³ата³лізмів,�що� обрÀшÀються� на� лю-
динÀ,� ми� сьо�одні� спостері�аємо� безпрецедентнÀ
фарма³оло�ічнÀ� дію� різно�о� родÀ� лі³ів� на� імÀннÀ
системÀ.� Сьо�одні� пра³тично� немає� препаратÀ,� в
інстрÀ³ції� я³о�о� не� в³азÀвалася� б� імÀномодÀлю-
вальна� або� імÀностимÀлювальна� дія.� При³ладом
може� та³ож� слÀжити�щорічна� ³ампанія� з� ва³ци-
нації�проти��рипÀ,�я³а�в�Àмовах�відсÀтності�епідемії
останніми� ро³ами� бÀла� невиправданою.� Проте
ніхто� не�може� або� не� бажає� підняти� питання� про
наслід³и�щорічної� ва³цинації� та� її� вплив� на� імÀно-
�енез� і� стан� здоров’я� в� ціломÀ.

3.� Недостатнє�філософсь³е� осмислення� взає-
модій� між� людиною� і� мі³роор�анізмами� і� я³� на-
слідо³� –� відсÀтність� відповідної� страте�ії� поведін-
³и.� Яс³равим� при³ладом� цьо�о� є� наявність� «свер-
біння»�боротьби�за�зни³нення� інфе³ційних�хвороб,
я³е�бÀло�настіль³и�сильне�в�минÀломÀ�столітті,�що
й� зараз� світова� спільнота� ставить� перед� собою
завдання� повної� лі³відації� дея³их� інфе³цій,� À� томÀ
числі�³орÀ� –�до�2007�р.,�а�та³ож�поліомієлітÀ.�При-
пÀс³ають� знизити� рівень� захворюваності
Haemophilis� influenzae � і� дифтерією� до� 0,1� на
100�000�населення,� �епатитом�В� –�на�80�%,�врод-
женою� ³раснÀхою� –� менше� 0,01� на� 1�000,� врод-
женим� сифілісом� –� менше� 0,01� на� 1�000� новона-
роджених� [12].

Разом� з� цим� припинення� цир³Àляції� бÀдь-я³о-
�о� збÀдни³а� À� звичномÀ� біоценозі,� а� та³ож� анти-
мі³робнÀ�дію�бÀдь-я³о�о�препаратÀ�необхідно�роз-
�лядати�не� тіль³и� з� позицій� хвилинної� ви�оди,� але
й� À� плані� можливих� подальших� наслід³ів.

Життя� ³ожної� людини� безцінне,� але� нас³іль³и
виправдано,� борючись� за� однÀ� і� навіть� сотні� тисяч
життів,� піддавати� смертельномÀ� ризи³À� сотні
мільйонів�або�навіть�Àсе�людство?�Особливо�це�сто-
сÀється� мі³роор�анізмів,�що� населяють� людсь³ий
ор�анізм,�À�томÀ�числі�й�тих,�я³і�за�певних�Àмов�мо-
жÀть� бÀти� етіоло�ічною� причиною� інфе³ційно�о� за
хворювання� і� навіть� призводити�до� смерті� [13-15].

У� цій� ситÀації� реа³ції� мі³роор�анізмів� на� пра-
вила� �ри,� запропоновані� людиною,� ви�лядають
більш� продÀманими.� Створюється� враження,� що
протя�ом� десятиріч� і� навіть� сторіч� мі³роор�анізми
враховÀють� досвід� «спіл³Àвання»� з� людьми� і� за-
ходи,� до� я³их� людина� вдається� задля� боротьби
проти� них.� Я³� відомо,� пато�енні� та� непато�енні

мі³роор�анізми� є� паразитами,�що�живÀть� за� рахÀ-
но³� людини.� Та³� от,� сьо�одні� очевидно,�що�мі³ро-
ор�анізми�ви³ористовÀють�я³�мінімÀм�три�страте�ії
паразитизмÀ� [16].

Перша�страте�ія.�До�неї�можна�віднести�збÀд-
ни³ів� з� ³орот³им� ін³Àбаційним� періодом,� нетрива-
лою� хворобою,� що� за³інчÀється� одÀжанням� або
смертю� (сибір³а,� хвороба� ле�іонерів,� псевдотÀ-
бер³Àльоз� тощо).� При� цих� хворобах� тривалість
інфе³ційно�о� процесÀ� лімітÀється� імÀнною� систе-
мою� хазяїна.� Для� людства� та³е� взаємовідношен-
ня� виявилося� не� ³омфортним.� І� воно,� спочат³À
примітивно,�а�À�мірÀ�на³опичення�знань�все�більш
а³тивно,� почало� не� тіль³и� боротися� з� хворобою,
але� й� нама�атися� їй� запобі�ти.� Найбільшо�о� Àспі-
хÀ� в� боротьбі� з� інфе³ційними� недÀ�ами� людство
дося�ло� в� XIX-XX� століттях.� Ви³ористання� ³аран-
тинних� заходів,� антиба³терійних,� противірÀсних
засобів,� �ормонів,� щеплень� привели� до� різ³о�о
зменшення� частоти� попадання� в� ор�анізм� люди-
ни� збÀдни³ів,� що� проповідÀють� першÀ� страте�ію
паразитизмÀ.

Та³ий� хід� розвит³À� відносин� між� людиною� й
мі³роор�анізмами,�мабÀть,� не� влаштÀвав� останніх.
Це� призвело� до� зміни� збÀдни³ів,�що� визначають
патоло�ію�людини.�Ба³терійний�збÀдни³�(чÀма)�бÀв
змінений� вірÀсним� збÀдни³ом� з� ДНК-�еномом
(вірÀс� натÀральної� віспи),� а� потім� –� з� РНК-�ено-
мом�(�рип,��емора�ічні� �аряч³и).�Передача� інфе³ції
через� À³Àси� ³омах� (чÀма)� бÀла� замінена� повітря-
но-³раплинним� механізмом� розповсюдження
(віспа,��рип),�а�потім��емато�енним�і�статевим�(�е-
патити�В�і�С,�ВІЛ,��ерпесвірÀси).

ДрÀ�а� страте�ія.�Мі³роор�анізми,� життя� я³их
обмежено� тривалістю� життя� хазяїна,� володіють
дрÀ�ою� страте�ією� паразитизмÀ.� Їх� особливістю� є
наявність� À� них� �емато�енно�о� і� статево�о�шляхів
передачі,� здатність� розповсюджÀватися� при� неви-
со³ій� �Àстині� населення,� Àміння� «вислизати»� від
імÀнної� відповіді� і� т.д.� Головною� рисою� цих� збÀд-
ни³ів�є�не�тіль³и�нездатність� імÀнної�системи�про-
тистояти� інфе³ції,� але� й� постÀпове� і� неÀхильне� її
рÀйнÀвання.

В� даний� час� стан� здоров’я� і� тривалість� життя
людства� визначаються� в� основномÀ� збÀдни³ами,
що� сповідÀють� дрÀ�À� страте�ію� паразитизмÀ� (�ер-
песвірÀси,� ВІЛ).� І� вже� сьо�одні� вони� спрово³Àва-
ли� сповільнення� зростання� середньої� тривалості
життя�людини,�що�почалося�в�XX�ст.�Але�та³ий�стан
не� влаштовÀє� людство,� я³е� продовжÀє� битися.
Основною� зброєю� є� цитостати³и,� �ормони,� імÀно-
депресанти,�різноманітні�імÀно³оре³тори.�Але�по³и
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всі� надії� на� сÀчасні� техноло�ії� та� схеми� лі³Àвання
себе� не� виправдали.�ПідсÀм³ом�цих� зÀсиль� разом
з� Àмовами� е³оло�ії,�що� по�іршÀються,� повсюдним
станом� стресÀ� (соціально�о,� е³ономічно�о� та� ін.),
запровадженням� нових� щеплень� є� поява
мільйонів� ³омпа³тно� проживаючих� людей,� я³і� ма-
ють�дефе³т�імÀнної�системи.�Але�людина�не�здаєть-
ся.� Інтенсивно� розробляються� й� ÀпроваджÀються
нові� ва³цини,� À� томÀ� числі� й� проти�ВІЛÀ,� нові� тех-
ноло�ії� лі³Àвання� (стовбÀрові� ³літини).� Це� дає
підставÀ� припÀстити� появÀ� мі³роор�анізмів,� що
ви³ористовÀють� третю�страте�ію.

Третя� страте�ія.� З�ідно� з� третьою� страте�ією
паразитизмÀ,� збÀдни³и� нових� інфе³ційних� хвороб
ви³ористовÀватимÀть� статевий� і� спад³овий�меха-
нізми� розповсюдження.� Ін³Àбаційний� період� знач-
но�перевищÀватиме� та³ий�при�ВІЛ-інфе³ції.�Сома-
тична� і�спад³ова�патоло�ія�не�сприйматимÀться�за
інфе³ційнÀ.� РезÀльтатом� цьо�о� може� стати� депо-
пÀляція� і� знищення� видÀ� [17].

Та³им� чином,� людина� тіль³и� на� 1-3�%� володіє
інформацією� про� мі³робний� світ,� що� її� оточÀє,� а
людсь³ий� �еном� с³ладає� всьо�о� 1�%� від� сÀ³Àпно�о
�еномÀ� «людина+мі³роор�анізми»,� а,� отже,� обмін
речовин,� тобто�життя� людини,� значною�мірою�виз-
начається�ферментними� системами,� �ени� я³их� ло-
³алізовані� не� в� людсь³их� хромосомах,� а� в� �еномах
мі³робів,�що� населяють� і� оточÀють� людинÀ.�Це� не
заважає� людині� поводитися� з� оточÀючими� її�мі³ро-
бами�непродÀмано�й�зÀхвало.� І� я³�резÀльтат�–�люд-
ство�має� величезнÀ� захворюваність� інфе³ційними
недÀ�ами,� я³і� призводять� до� летально�о� вислідÀ,
а³тивації� ³олись� «спо³ійних»� інфе³цій,� діа�ности³а
і� лі³Àвання� я³их� проблемні,� до� стій³ої� появи� нових
збÀдни³ів� особливо� небезпечних� інфе³цій,� вини³-
нення� я³их� не�можна� ні� передбачити,� ні� своєчасно
діа�ностÀвати,� ані� ефе³тивно� лі³Àвати.

Насам³інець� хотілося� б� навести� слова� відомо-
�о� російсь³о�о� а³адемі³а�В.�Малеєва:� „ЛÀї� Пастер
³олись� с³азав:� «Панове,� останнє� слово� бÀде� за
мі³робами!».� По³и�що� все� та³� і� виходить.� Але� за
розÀмом� людсь³им� повинне� бÀти� останнє� слово,
я� вважаю”.� І�ми� сподіваємося�на�це...
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P E O P L E  A N D  M I C R O O R G A N I S M S  –
A F T E R  W H O M  I S  T H E  F U T U R E ?

I.V.�Bogadelnikov

SUMMARY.�People�hold�only�1-3�%�information�about
microbial� world� surrounding� them� and� human
genome�makes�up�only�1�%�of�the�total�genome�«a
man�+�microorganisms».�So,�our� life� is�defined� in
considerable�degree�by�fermentative�systems,�genes
of�which�are�not�localized�in�human�chromosomes
but�in�genomes�of�microbes.�But�it�doesn’t�prevent
the�people�from�their�unreasonable�and�provocative
behavior�with�surrounding�microbes.�And�as�a�result,
mankind� has� a� high� morbidity� rate� caused� by
infectious� diseases,� leading� to� lethal� outcome,
activation�of�«quiet»� infections,�stable�appearance
of�new�pathogens�of�especially�dangerous�infections
which�can’t�be�forecasted,�timely�diagnosed�or�treated
effectively.
Key� words:�microorganisms,� evolution,� genome,
mankind.


