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Наведені� рез¾льтати� першо�о� в� У±раїні� досві-
д¾� впровадження� метод¾� ізоляції� вір¾с¾� �рип¾� на
лінії� ±літин�MDCK�¾�робот¾�пра±тичної� вір¾соло�іч-
ної� лабораторії.� Ви±ористання� ±¾льт¾рально�о
метод¾� протя�ом� трьох� епідемічних� сезонів� доз-
волило� підвищити� рез¾льтативність� вір¾соло�ічно-
�о� на�ляд¾� за� �рипом,� а� та±ож� заощадити� час� і
матеріальні� рес¾рси.

Виділення� та� ідентифі³ація� вірÀсÀ� �рипÀ� від
хворих� під� час� сезонних� підйомів�має� вели³е� зна-
чення� не� тіль³и� для� етіоло�ічної� діа�ности³и,� але
й� для� епідеміоло�ічно�о� на�лядÀ� за� цир³Àляцією
а³тÀальних� �рипозних�штамів.

Традиційним� і� найбільш� розповсюдженим�ме-
тодом� виділення� вірÀсÀ� �рипÀ� з� носо�лот³ових
змивів� від� хворих� є� ³Àрячі� ембріони.� Останніми
ро³ами� резÀльтативність� цьо�о�методÀ� À� вірÀсоло-
�ічних� лабораторіях� У³раїни� дещо� знизилася� [1].
Неможливість� своєчасно�о� виділення� вірÀсів� �ри-
пÀ� на� ³Àрячих� ембріонах� част³ово� пов’язана� з
відсÀтністю�систематичних�за³ладо³�на�ін³Àбаторах.

Хара³терною�відмінністю�сÀчасних�цир³Àлюючих
штамів� вірÀсів� �рипÀ�А� та�В� є� зміна� їх� рецепторної
чÀтливості,� зо³рема�відмічається�підвищення� тропіз-
мÀ� вірÀсів� �рипÀ� до� ³літинних� ³ÀльтÀр� порівняно� з
³Àрячими� ембріонами� [2].� ТомÀ� À� світовій� пра³тиці
все� а³тивніше� ви³ористовÀється�для� ізоляції� вірÀсів
�рипÀ� епітеліальна� ³ÀльтÀра� ³літин� нир³и� соба³и
МDCK� [3].� РезÀльтативність� виділення� вірÀсів� при
дослідженні� на� ³ÀльтÀрі� ³літин� � в� о³ремих� випад³ах
ся�ає� 33�%� [4].�ДÀже�низь³а�резÀльтативність� вірÀ-
соло�ічних�досліджень� в�1999-2000�рр.,� а� та³ож�не-
задовільна� забезпеченість� ³Àрячими� ембріонами
призвели� до� вивчення� можливості� впровадження
À� пра³тичній� вірÀсоло�ічній� лабораторії� досліджень
на�³ÀльтÀрі�³літин�МDCK�з�метою�ізоляції�вірÀсÀ��ри-
пÀ� від� хворих�під� час� епідемічно�о� сезонÀ� [5].

Метою� роботи� бÀло� � впровадження� методÀ
виділення� вірÀсів� �рипÀ� на� ³ÀльтÀрі� ³літин� MDCK,

а� та³ож� визначення� резÀльтативності� та� е³ономіч-
ної� доцільності� цьо�о�методÀ� в� Àмовах� пра³тичної
вірÀсоло�ічної� лабораторії.

Ìàòåð³àëè ³ ìåòîäè

Забір�носо�лот³ових�змивів�від�хворих�на��рип�і�ГРВІ

бÀло�ор�анізовано�в�лі³Àвальних�за³ладах�при�звертанні

хворих�за�медичною�допомо�ою�в�перший�день�хвороби.

ТранспортÀвання�проб�до�лабораторії�здійснювалось,�я³�пра-

вило,�в�день�їх�заборÀ.�В�лабораторії�змиви�після�первинної

оброб³и�та�де³онтамінації�пеніциліном�(400�ОД/мл),�стреп-

томіцином�(200�м³�/мл),�ністатином�(100�ОД/мл)�збері�а-

лись�до�вірÀсоло�ічно�о�дослідження�не�більше�2�діб�при�тем-

ператÀрі�+6�°С�[6].

Дослідження�проводились�на�перещеплюваній�³ÀльтÀрі

³літин�МDСК�(епітеліальні�³літини�нир³и�соба³и),�що�попе-

редньо�бÀла�адаптована�до�поживно�о�середовища�ДМЕМ�(ви-

робни³�«Підприємство�з�виробництва�ба³терійних�і�вірÀсних

препаратів»�ІнститÀтÀ�поліомієлітÀ�та�вірÀсних�енцефалітів�ім.

М.П.�ЧÀма³ова�РАМН,�Росія)�з�додаванням�10�%�сироват³и

³рові�вели³ої�ро�атої�хÀдоби�(виробни³�АТ�«Конотопм’ясо»,

У³раїна),�з�антибіоти³ом��ентаміцином�(100�м³�/мл).�Кліти-

ни�знімали�розчинами�версенÀ�та�трипсинÀ�À�співвідношенні

1:1,�розсівали�À�фла³онах�по�1,5-2,0�мл�[7].�Для�виділення

вірÀсів� �рипÀ� ви³ористовÀвали�48-�одиннÀ� ³ÀльтÀрÀ� ³літин

МDСК.�Після�³онта³тÀ�матеріалÀ�(по�0,2�мл)�протя�ом�2��од

при�³імнатній�температÀрі�до�фла³онÀ�з�³ÀльтÀрою�³літин�вно-

сили�підтримÀюче�середовище.�Іно³Àльовані�³літини�ін³ÀбÀ-

вали�при�34�°С�протя�ом�5�діб,�щоденно�мі³рос³опÀвали��для

облі³À�цитопатичної�дії.

З�Àсіма�³ÀльтÀральними�рідинами�проводили�реа³цію

�ема�лютинації�з�0,5�%�сÀспензією�еритроцитів�³Àр�та�з�0,4�%

сÀспензією�еритроцитів�0(I)��рÀпи�³рові�людини�[6].�СÀс-

пензію�еритроцитів�людини��отÀвали�з�еритроцитарної�маси,

я³À�одержали�зі�станції�переливання�³рові.�ТитрÀвання�та

ідентифі³ацію�вірÀсовмісно�о�матеріалÀ�здійснювали�мі³ро-

методом,�що�дозволяло�е³ономно�йо�о�ви³ористовÀвати.�Ре-

зÀльтати�досліджень�опрацьовані�методами�варіаційної�ста-

тисти³и.
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Метод� ізоляції� вірÀсів� �рипÀ� на� ³ÀльтÀрі� ³літин
МDCK� бÀв� впроваджений� À� роботÀ� вірÀсоло�ічної
лабораторії�м.�Дніпродзержинсь³а�À�2001�р.�Виділені
в� нашій� лабораторії� 9� вірÀсів� �рипÀ� А(Н1N1)� бÀли
першими� в� У³раїні,� одержаними� на� ³ÀльтÀрі� ³літин
МDСК� [1].� Всьо�о� за� 2001-2003�рр.� ви³онано� 351
дослідження,� виділено�14�штамів� вірÀсів,�що�стано-
вить�3,9�%.�Від� хворих� з�діа�нозом� «�рип»� виділено
10� вірÀсів� (71,4�%),� від� хворих� на� ГРВІ� –� 4�штами
(28,5�%).� Видовий� с³лад� вірÀсів� представлено� та³:
11�штамів�А(H1N1)�(78,5�%),�3�штами�вірÀсÀ��рипÀ�В
(21,5�%).�Підтвердження�резÀльтатів�і�подальше�вив-
чення� виділених� вірÀсів� �рипÀ� бÀло� проведене� в
Центрі� �рипÀ� ІнститÀтÀ� епідеміоло�ії� та� інфе³ційних
хвороб� ім.� Л.В.� Громашевсь³о�о� АМН� У³раїни� (м.
Київ).�Всі�штами�епідемічних�сезонів�2001�та�2003�рр.

ідентифі³овані� я³� вірÀси� �рипÀ� А/Нова� Каледонія
20/99� (Н1N1).�В�2002�р.� виділені� вірÀси� �рипÀ�нале-
жали� до�штамÀ�В/СичÀань/379/99.

При� первинномÀ� зараженні� бÀло� виділено
14,2�%� вірÀсів,� на� першомÀ� пасажі� –� 85,7�%.�Мор-
фоло�ічні� зміни� ³ÀльтÀри� ³літин,� зараженої� носо-
�лот³овими� змивами� від� хворих,� спостері�ались� не
раніше� я³� через� 72��од� ін³Àбації� À� ви�ляді� де�ене-
рації,� я³а� на�адÀвала� «ма³ові� розсипи»,� з� подаль-
шою�фра�ментацією� ³літинно�о�моношарÀ� (мал.� 1,
2).�Титри�виділених�вірÀсів�бÀли�невисо³ими:�7,1�%
вірÀсів�мали�титр�1:16,�50,0�%�–�1:8,�42,8�%�штамів
–�1:4.�Позитивна��ема�лютинація�відмічалась�тіль³и
з�тими�³ÀльтÀральними�рідинами,�де�спостері�алась
цитопатична�дія.�Усі�без�винят³À�штами�вірÀсів��ри-
пÀ,�щойно� виділені� на� ³ÀльтÀрі� ³літин,� давали� по-
зитивнÀ� реа³цію� а�лютинації� з� еритроцитами� ³рові
людини� і�тіль³и�28,5�%�штамів�реа�Àвали�з�еритро-
цитами�³Àр.�Це�підтверджÀє�спостереження�російсь-
³их�авторів�щодо�зміни�тропізмÀ�сÀчасних�епідеміч-
них� вірÀсів� �рипÀ� А� та� В� до� �ема�лютинінових� ре-
цепторів,� а� саме� зниження� рецепторної� чÀтливості
еритроцитів� ³Àр� при� одночасномÀ� збільшенні� її� до
еритроцитів� людини� [2,� 8].

Порівнюючи�метод� ізоляції� вірÀсів� �рипÀ�на� ³Àль-
тÀрі�³літин�з�традиційним�методом�(³Àрячі�ембріони),
слід�відзначити,�що�при�ви³ористанні� ³Àрячих�ембрі-
онів� питома� ва�а� позитивних� знахідо³� ³оливалася
(1991-1993�рр.)� від� 1,3� до� 3,3�%� (À� середньомÀ
2,1±0,7),�а�при�дослідженнях�на�³ÀльтÀрі�³літин�(2001-
2003�рр.)�–�від�1,6�до�11,5�%�(À�середньомÀ�3,9±1,0).

Крім� підвищення� резÀльтативності� досліджень
³ÀльтÀральний�метод�виявився�більш�е³ономічним.
За� нашими� підрахÀн³ами,� вартість� одно�о� дослід-
ження�на� ³ÀрячомÀ�ембріоні� с³ладала�в� середньо-
мÀ� 13��рн� 32�³оп.,� одно�о� дослідження� на� ³ÀльтÀрі
³літин� –� 10��рн� 85�³оп.� Крім� то�о,� цей�метод� доз-
воляє� заощаджÀвати� час,� бо� первинний� с³ринін�
заражених� ³ÀльтÀр� здійснюється� при� пере�ляді
³літин� під� мі³рос³опом,� а� ідентифі³ації� потребÀ-
ють�тіль³и�ті�³ÀльтÀральні�рідини,�де�спостері�ала-
ся� цитопатична� дія� вірÀсÀ� �рипÀ.

Âèñíîâêè

1. Метод� виділення� вірÀсів� �рипÀ� від� хворих� на
³ÀльтÀрі� ³літин�МDСК� впродовж� епідемічно�о� се-
зонÀ�є�більш�резÀльтативним�порівняно�з�традицій-
ним�методом� ви³ористання� ³Àрячих� ембріонів.

2. КÀльтÀральний�метод�виділення� вірÀсів� �рипÀ,
впроваджений� À� пра³ти³À� вірÀсоло�ічних� лабора-
торій,�дозволяє�е³ономити�час� і�матеріальні�ресÀрси.

Мал.�1.�КÀльтÀра�³літин�МDСК.

Мал.�2.�КÀльтÀра�³літин�МDСКчерез�72��од�після
зараження�вірÀсом��рипÀ�А�(H1N1).
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Проведені� дослідження�цир±¾люючих�ентеропа-
то�енних�штамів� ешерихій,�ши�ел� і� сальмонел� на
наявність�фа±тора�±он’ю�ативності.�Встановлено,�що
85�%�цир±¾люючих�штамів�S.� flexneri� 2а�мають�до-
норсь±¾�а±тивність�відносно�F-фа±тора.�Серед�енте-
ропато�енних�E.�coli�(ЕРЕС)�різних�сeроварів�±іль±ість
та±их�штамів�становить�63�%,��¾�S.�enteritidis�–� 15�%.
Ос±іль±и� 63�%�штамів� ентеропато�енних� ешерихій
мають��емолітичн¾�а±тивність� і�F-плазмід¾�±он’ю�атив-
ності,�можна�вважати�визначальними�селе±тивними
озна±ами�пато�енних�ешерихій�одночасн¾�прис¾тність
�емолітичної� та� донорсь±ої� а±тивності� відносно� F-
фа±тора�Наявність� плазмід� ±он’ю�ативності� є� важ-
ливим�епідеміоло�ічним�мар±ером.�З�ідно�з�одержа-
ними�даними,�можна�прип¾стити�збереження�основ-
них� сeроварів� серед� цир±¾люючих� штамів
ентероба±терій�в�наст¾пном¾�році.�В�той�же�час�мож-
на�очі±¾вати�зниження� част±и�серовар¾�S.�enteritidis
серед� інших� зб¾дни±ів� сальмонельозної� інфе±ції.

В� Àмовах� повсюдно�о� поширення� і� ба�аторічної
тенденції�до�ростÀ�захворюваності�³иш³овими�інфе³-
ціями�особливÀ� значимість� мають� прості,� інформа-
тивні�методи� діа�ности³и� та³их� ентероба³терій,� я³
ентеропато�енні� ешерихії,�ши�ели,� сальмонели.

Пато�енні� ентероба³терії� хара³теризÀються
поліетіоло�ічністю,� значною� варіабельністю� анти-
�енно�о� с³ладÀ,� різною� роллю�мі³робів� та� їх� то³-
синів� À� пато�енезі� інфе³ційних� захворювань,� мож-
ливістю� зміни� збÀдни³а� [1].

Оцін³а�епідеміоло�ічної� значимості� ³ÀльтÀр,�що
виділяються� від� хворих,� може� ґрÀнтÀватися� не
тіль³и�на�вивченні� ³ласичних�морфоло�ічних,�³Àль-
тÀральних,� біохімічних� і� анти�енних� властивостей,
але� й� на� чіт³омÀ� визначенні� мар³ерів,�що� забез-
печÀють� селе³тивні� перева�и� збÀдни³а� [2-4].

Поряд� з� мар³ерами� ба³терійної� персистенції:
антилізабельна,� анти³омплементарна� а³тивність,
здатність� до� іна³тивації� ба³терійно�о� с³ладово�о
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SUMMARY.�The�article�presents�the�results�of�the�first
Ukrainian�experience�of� implementation�of� influenza
virus�isolating�method�using�MDCK�cells�into�the�work
of�virusologic� laboratory.�Usage�of�cultural�methods
during� 3� epidemic� seasons�made� it� possible� to
improve�the�results�of�ihfluenza�virusologic�inspection
and�to�save�time�and�material� resources.


