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ТЕМА 1: Кишкова паличка. Мікробіологічна діагностика ешерихіозів,

                 черевного тифу, паратифів.

АКТУАЛЬНІСТЬ ТЕМИ

Кишкова паличка постійно знаходиться в кишечнику людини і приносить організму велику користь. Багато штамів синтезують антибіотичні речовини - коліціни, активні по відношенню до патогенних мікробів кишкової групи. Крім того, кишкова паличка синтезує вітаміни Д, Е і групи В. Пригнічення кишкової палички (наприклад, під впливом антибіотиків) може призвести до важкого хронічного захворювання - дисбактеріозу. 
Однак серед кишкових паличок зустрічаються такі, які здатні викликати ентерит. Особливо небезпечні коліентерити для дітей перших місяців життя. У дорослих кишкова паличка може викликати перитоніт, менінгіт, ентерит, токсикоінфекцію, цистит, пієліт, пієлонефрит, апендицит, отит, післяпологовий сепсис та ін. 

У зв'язку з цим при обстеженні хворих на кишкову інфекцію необхідно, крім пошуку сальмонел та шигел, звертати увагу і на ешерихії. Знання питань патогенезу і діагностики коліентеритів необхідно при вивченні багатьох дисциплін, особливо терапії, інфекційних хвороб, педіатрії. 
Однією з актуальних задач охорони здоров'я є зниження захворюваності кишковими інфекціями, зокрема - тифо-паратифозної. 
В сучасних умовах черевний тиф і паратифи нерідко протікають атипово, мають однакові симптоми. У зв'язку з цим важлива роль в діагностиці даних захворювань відводиться мікробіологічним методам. 
 
ЦІЛІ НАВЧАННЯ
Мета (загальна): Вміти використовувати мікробіологічні методи діагностики при захворюваннях, які викликаються кишковими паличками, збудниками черевного тифу і паратифів для встановлення мікробіологічного діагнозу з подальшим використанням в клінічній практиці. 

 
Конкретні цілі:  
Оцінити результати бактеріологічного методу дослідження коліентеритів. 
1. Відібрати найбільш доцільний метод діагностики у той чи інший період    

    захворювання на черевний тиф і паратиф.

2. Оцінити можливості бактеріологічного методу дослідження черевного  

    тифу і паратифів та інтерпретувати його результати. 

Теоретичні питання теми

1. Морфологічні, тинкторіальні, культуральні, біохімічні, антигенні  
властивості збудників ешерихіозів і тифо-паратифозних захворювань. 
2. Бактеріологічний метод діагностики коліентеритів. 
3. Фази патогенезу черевного тифу і паратифів. 
4. Бактеріологічний метод діагностики черевного тифу і паратифів. 
5. Мікробіологічна діагностика  на бактеріоносійство черевнотифозних 
    мікробів. 
 зміст НАВЧАННЯ
Джерела інформації
Рекомендована література:
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     381.
Під час роботи з літературою для засвоєння змісту навчання використовуйте граф логічної структури до теми. 

 
 ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ
Протокол практичного заняття за темою: «Кишкова паличка. Збудники черевного тифу, паратифів. Мікробіологічна діагностика ешерихіозів, черевного тифу, паратифів» 

 
1.  Вивчили алгоритм приготування мазка з чистої культури кишкової палички, пофарбування за   Грамом, промікроскопіювали готові мазки. 
2.  Вивчили характер росту кишкової палички, збудників черевного тифу, паратифів на середовищах Ендо, Плоскірєва, вісмут-сульфіт агарі.
3.  Вивчили біохімічні властивості кишкової палички, збудників черевного тифу, паратифів в строкатому ряду Гісса. 
4.  Вивчили схему бактеріологічного методу діагностики ешерихіозів, черевного тифу і паратифів. 
5. Вивчили механізм пересіву із середовища Рапопорт, засіяного кров'ю хворого з підозрою на черевний тиф на середовище Ендо, з метою виділення   

    гемокультури. 
 

ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика

ешерихіозів»
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Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання
 
Завдання 1 

 Випорожнення хворого з підозрою на кишкову інфекцію були засіяні на диференційно-діагностичне живильне середовище Ендо. Через добу на цьому середовищі виросли колонії середніх розмірів, круглої форми, червоного кольору з металевим блиском. Для яких мікроорганізмів характерні зазначені в умові культуральні і біохімічні властивості? 

 А.  Escherichia coli coli 

В . Vibrio cholerae В.  Shigella
 С. С . Shigella dysenteriae Neisseria
D. Salmonella typhi D.  Y. pestis
 Е.  Salmonella typhimurium  

Завдання 2 

Для визначення серовару виділених патогенних штамів кишкової палички ставлять розгорнуту реакцію аглютинації з живою культурою для встановлення 

К-антигену і з прогрітою культурою - для встановлення О-антигену. В якому титрі реакція вважається позитивною? 

А. Реакція вважається позитивною в розведенні сироватки до титру,зазначеного на етикетці ампули 

В. Реакція вважається позитивною в розведенні сироватки 1:100 

С. Реакція вважається позитивною в розведенні сироватки 1:800 

D.D. Реакція вважається позитивною в розведенні сироватки 1:50 

Е. Реакція вважається позитивною в розведенні сироватки 1:200 

 
Завдання 3 

Змив чистої культури кишкової палички для вивчення антигенних властивостей досліджували в серологічній реакції з діагностичною неадсорбованою аглютинуючою сироваткою, послідовно дворазово розведеною до титру. Назвіть цю реакцію. 

A.   Реакція аглютинації типу Відаля 

B.   Реакція аглютинації типу Грубера 

C.   Реакція пасивної гемаглютинації 

D.   Реакція зворотньої пасивної гемаглютинації 

E.  Е. Реакція зв'язування комплементу 

Завдання 4
На другий день проведення бактеріологічного дослідження випорожнень хворого з гострим кишковим захворюванням лабораторія видала результат: "патогенні штами кишкової палички не виявлено". Вивчення яких властивостей виділеної бактеріальної культури дозволило зробити такий висновок? 

A.   Морфологічних 

B.   Тинкторіальних
C.   Сахаролітичних 

D.   Протеолітичних 

E.   Антигенних 

  Завдання 5 

З випорожнень хворої 6-місячної дитини, яка знаходилася на штучному вигодовуванні, була виділена культура кишкової палички з антигенною структурою О-55.  Яке захворювання можна припустити у дитини? 

A.     Холероподібне захворювання 

B.   Коліентерит 
C.     Гастроентерит 

D.    Дизентерія 

E.    харчове отруєння 
 
Завдання 6 

З метою вивчення антигенних властивостей бактеріальної культури кишкової палички досліджували колонію в реакції аглютинації на склі з полівалентною ОК сироваткою. Яка кількість колоній має бути досліджено з цією метою? 

A.      Досить 1-й колонії 

B.     Не менше 2-3 

C.  Не менше 4-5 

D.  Не менше 6-7 

E.  Не менше 10 
 Завдання 7 

Хворий поступив в інфекційну лікарню з діагнозом «Черевний тиф». Вважає себе хворим протягом трьох діб. Яке дослідження дасть можливість підтвердити діагноз? 

A.  Виділення гемокультури 

B.  Виділення копрокультури 

C.  Виділення урінокультури 

D.  Виділення білікультури 

E.  Виділення розеолокультури 
Завдання 8 

З крові хворого виділена культура бактерій, яка давала на живильному середовищі ріст, характерний для збудників черевного тифу, паратифів. Який з перерахованих нижче результатів дозволив зробити таке припущення? 

A.  Утворення безбарвних колоній на середовищі Ендо 

B.  Утворення колоній червоного кольору з металевим блиском  на 
               середовищі Ендо 

C.  Утворення безбарвних колоній на середовищі вісмут - сульфіт агарі 

D.   Утворення гемолізу на кров'яному агарі 

E.  Утворення ніжної плівки на лужній пептонній воді 

 
Завдання 9 

 Виділена від хворого з підозрою на черевний тиф чиста культура мікробів характеризувалася тим, що представляла собою палички середніх розмірів, грамнегативні, які утворювали S-форми безбарвних колоній на середовищі Ендо, ферментували глюкозу і маніт до кислоти і газу, розщеплювали білки з утворенням сірководню. Які властивості необхідно ще вивчити у виділеної культури бактерій для остаточної їх ідентифікації? 

A.  Культуральні 

B.  Чутливість до бактеріофагу 

C.   Антигенні 

D.  Токсиноутворення 

E.  Чутливість до антибіотиків 

 
Завдання 10 

 Для серологічної діагностики черевного тифу ставлять реакцію, при якій до різних розведень сироватки хворого додають діагностикуми трьох видів  мікроорганізмів і результат оцінюють за утворенням «пластівців» зі склеєних бактерій. Назвіть цю реакцію по автору. 

A.   Борде - Жангу 

B.  Відаля 

C.  Вассермана 

D.   Райта 

E.  Асколі 

Завдання 11
В реакції пасивної гемаглютинації, поставленої з еритроцитарних черевнотифозних Vі-діагностикумів, виявлені антитіла в розведенні сироватки крові досліджуваного до 1:80, що вище діагностичного титру. Такий результат свідчить: 

A.  Про можливе носійство  паличок черевного тифу 

B.  Про гостре захворювання на черевний тиф 

C.  Про рецидив черевного тифу 

D.  Про інкубаційний період черевного тифу 

E.  Про повне одужання хворого на черевний тиф 

МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ
 Практичне заняття. Викладач проводить перевірку і корекцію рівня підготовки студентів до заняття. Студенти виконують самостійну роботу, замальовують схеми мікробіологічної діагностики коліентеритів, черевного тифу і паратифів, вирішують ситуаційні завдання з посібника «Мікробіологія, вірусологія та імунологія / Завдання для Самостійної роботи студентам Вищих медичних закладів освіти III - IV рівнів акредитації »№ 93-98. 

В кінці заняття якість засвоєння матеріалу викладач контролює за допомогою тестів. 

ТЕМА 2: Збудники черевного тифу, паратифів. Мікробіологічна 
                  діагностика ешерихіозів, черевного тифу, паратифів. 

                  Збудники холери та дизентерії.
«Збудники холери та дизентерії.»
АКТУАЛЬНІСТЬ ТЕМИ
Дизентерія - це важке гостре кишкове антропонозне інфекційне захворювання, яке викликається різноманітними видами шигел. Рання мікробіологічна діагностика, повноцінне лікування хворих, забезпечення санітарно-гігієнічних режимів на підприємствах харчової, особливо молочної промисловості, в дитячих закладах, місцях громадського користування та дотримання особистої гігієни може істотно вплинути на рівень захворюваності на дизентерію На жаль захворюваність на дизентерію не знижується. Це пов'язано з відсутністю ефективних препаратів для профілактики, з поширенням на бактеріоносійство і можливістю інфікування від них продуктів харчування і перш за все молочних продуктів. Останнім часом у результаті широкого застосування антибіотиків, зміни видів шигел, перебіг захворювання не завжди буває класичним. Окремі ознаки цієї інфекції можуть бути при захворюваннях, що викликаються кишковими паличками, сальмонелами, холерним вібріоном. Тому поставити клінічний діагноз не завжди представляється можливим. У такій ситуації велике значення набуває мікробіологічне дослідження.

Холера - гостре інфекційне особливо-небезпечне захворювання. Часто протікає у вигляді епідемій і навіть пандемій, забираючи життя багатьох тисяч, мільйонів людей.

Тому лікар будь-якого профілю повинен вміти своєчасно запідозрити цю інфекцію, орієнтуватися у виборі методу діагностики цього захворювання та оцінити результати мікробіологічних досліджень.
ЦІЛІ НАВЧАННЯ

Мета (загальна): Вміти використовувати мікробіологічні методи дослідження для встановлення мікробіологічного діагнозу "Бактеріальна дизентерія", "Холера» з подальшим використанням в клінічній практиці.
Конкретні цілі:
1. Правильно зібрати досліджуваний матеріал для проведення мікробіологічної діагностики дизентерії, холери і направити його у відповідну лабораторію.
2. Правильно вибрати метод мікробіологічної діагностики дизентерії, холери і оцінити його результати.

Теоретичні питання теми:
1. Загальна характеристика збудників бактеріальної дизентерії та холери.

2. Джерела інфекцій, шляхи передачі, патогенез.

3. Лабораторна діагностика бактеріальної дизентерії,  холери :           

          бактеріоскопічний, бактеріологічний, серологічний методи.

4. Профілактика бактеріальної дизентерії, холери.

ЗМІСТ НАВЧАННЯ
Джерела інформації
Рекомендована література:

1. Коротяєв А.І., Бабічев С.А. «Медична мікробіологія, імунологія та вірусологія» Санкт-Петербург Спеціальна література, 1998.- С. 275-278; 389-394.

2. Широбоков В.П., Тишко О.Г., Салата О.В. та інші. Мікробіологія, вірусологія та імунологія / Завдання для самостійної роботи зі студентами вищих медичних закладів освіти III-IV рівнів акредитації. Київ-Донецьк, 1999.-С.43-44.

3. Навчальний посібник з загальної мікробіології і вірусології. Донецьк.2008.-С.21-23.

4. Мікробіологічна діагностика бактеріальніх інфекцій. Навчальний посібник під ред. М.В. Жадінського, О.А. Слюсарєва, Мішина В.В ..- С.57-63, 77-83.

5. Лекція «Збудники дизентерії, холери».
При роботі з навчальною літературою користуйтеся графом логічної структури даної теми і стендом у музеї кафедри. Заповніть кросворди в «Навчальному посібнику з загальної мікробіології, інфекційної імунології та алергології» .- Донецьк.2008 на сторінках 25-26.

ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ

Протокол практичного заняття за темою:

«Збудники бактеріальної дизентерії, холери. Мікробіологічна діагностика »

1. Вивчили морфологічні і тинкторіальні властивості шигел, вібріонів шляхом мікроскопії забарвлених за Грамом мазків з Sh. dysenteriae, Sh.flexneri, Sh. boydii, Sh. Sonnei, Vibrio cholerae.

2. Ознайомилися з культуральними властивостями  вібріонів, шигел на поживних середовищах: 1% пептонній воді, лужному   МПА, Ендо, Левіна, Плоскірєва.

2. Ознайомилися з наборами групових, видових аглютинуючих сироваток для типування шигел  відповідно з міжнародною класифікацією.

4. Заповнили схеми мікробіологічної діагностики дизентерії, холери у рабочому зошиті.

5. Ознайомилися з препаратами для діагностики, профілактики та лікування дизентерії, холери.

ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Збудники холери. Мікробіологічна діагностика холери»
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ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Збудники бактеріальної дізентирії. Мікробіологічна діагностика»
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Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання
Завдання 1
У зв'язку з небезпечною епідемічною ситуацією щодо холери всім хворим гастроентеритом призначено бактеріологічне дослідження. Який матеріал від цих хворих повинен бути спрямований у спеціалізовану бактеріологічну лабораторію?

A.  Випорожнення, блювотні маси

B.  Сечу, кров

C.  Промивні води шлунка, слину

D.  Сироватку крові, сечу

E.  Спинномозкову рідину

Завдання 2
У спеціалізованій бактеріологічної лабораторії під час проведення досліджень випорожнень від хворих з попереднім діагнозом «Холера?» через 6 годин культивування на 1% лужний пептонній воді виявлена ніжна блакитна плівка. Які дослідження цієї пептонної води дозволять отримати першу позитивну або негативну відповідь?

A.  Мікроскопія забарвлених мазків за Грамом, вивчення рухливості і 
 аглютинація О-холерної сироваткою

B.  Мікроскопія забарвлених    

 мазків фуксином, аглютинація Н - холерною сироваткою

C.  Вивчення рухливості, постановка реакції аглютинації

D.  Мікроскопія забарвлених мазків, аглютинація О-холерної сироватки

E.  Вивчення ферментативної активності за Хейбергом.

Завдання 3

У лабораторії для діагностики особливо небезпечних інфекцій проводили мікроскопічні дослідження мазків приготованих з плівки, яка виросла на 1% лужний пептонній воді через 6 годин культивування випорожнень, взятих від хворих з підозрою на холеру. На підставі яких морфологічних і тинкторіальних ознак можна зробити попередній висновок про наявність вібріонів у цій плівці?

A.  Рухома грамнегативна вигнута паличка

B.  Рухома грамваріабельна вигнута паличка

C.  Рухома грампозитивна вигнута паличка

D.  Рухома грамнегативна пряма паличка з закругленими кінцями

E.  Нерухома грамнегативна зігнута паличка

Завдання 4

Під час епідемічного спалаху холери в одному населеному пункті виділені від хворих збудники холери Ель-Тор. Який препарат слід використати для профілактики виникнення нових випадків захворювання серед жителів цього пункту?

А. Сульфаніламіди

В. Антитоксичну холерну сироватку

С. Живу холерну вакцину

D. Холерний бактеріофаг

Е. Антибіотики
Завдання 5

Через 6 годин від моменту посіву випорожнень хворих на гострий гастроентерит, при вивченні плівки, що виросла на живильному середовищі, зроблений можливий висновок про виділення холерних вібріонів. Яке живильне середовище використовувалася в даному випадку?

А. 1% лужна пептонна вода

B. М'ясо-пептоний бульйон

C. МПА

D. Лактозо-сахарозне середовище

E. Середовище Монсурі
Завдання 6

Зареєстровані перші випадки гострого кишкового захворювання, які характеризувалися частим стулом, блювотою, зневодненням організму. Проведена експрес-діагностика досліджуваного матеріалу показала, що захворювання викликані холерним вібріоном Ель-Тор. Які необхідні додаткові дослідження, щоб через 6 годин підтвердити діагноз?

А. Посіяти випорожнення, блювотні маси на 1% пептону воду, через 6 годин інкубації вивчити морфологію, рухливість і поставити РА з О-холерною сироваткою

В. Посіяти кров, сечу і випорожнення на 1% пептони воду, МПА, Ендо

С. Посіяти виділення з носоглотки, випорожнення на 1% пептону воду, через 6 годин вивчити біохімічні властивості виділеної чистої культури

D. Посіяти випорожнення, блювотні маси на середовище Монсурі, через 6 годин вивчити культуральні властивості

Е. Посіяти випорожнення, блювотні маси на МПБ і МПА, виділити чисту культуру.

Завдання 7
У хворого після вживання сирого молока розвинулися явища дисфункції шлунково-кишкового тракту: біль у животі, часті акти дефикації, які супроводжувалися болями у кишечнику. Кал мав слизовий характер з домішками крові. Представники якого роду мікробів могли викликати таке захворювання?

A.  Escherichia

B.  Clostridinum

C.  Salmonella

D.  Staphylococcus

E.  Shigella
Завдання 8

В інфекційне відділення поступив хворий з підозрою на дизентерію. Хворіє 3 доби. Який з перерахованих нижче методів мікробіологічної діагностики слід використовувати для встановлення мікробіологічного діагнозу?

A.  Серологічний

B.  Бактеріологічний

C.  Біологічний

D.  Мікроскопічний

E.  Алергологічний
Завдання 9
У дитячому садку протягом чотирьох діб захворіло 10 дітей. При бактеріологічному дослідженні випорожнень хворих виділені збудники дизентерії Sonne. У зв'язку з такою епідситуацією серед контактних дітей необхідно провести специфічну профілактику. Який препарат слід використати для цього?

A.  Дизентерійний бактеріофаг

B.  Інтерферон

C.  Сульфаніламіди

D.  Вакцину TABte

E.  Імуноглобулін
Завдання 10
З випорожнень хворого гострим інфекційним захворюванням виділена чиста культура бактерій, вивчені її морфологічні, тинкторіальні, культуральні, біохімічні, антигенні властивості і встановлена приналежність до виду Sh. sonne.

Який метод мікробіологічної діагностики був використаний у даному випадку?

A. Біологічний

A. Серологічний

B. Бактеріологічний

C. Експрес-метод

D. Бактеріоскопічний

Завдання 11
Для вирішення питання чи переніс хворий дизентерію, було призначено серологічне дослідження сироватки крові. Яку з перерахованих реакцій доцільно використовувати для цього?

A. Зв'язування комплементу

B. Пасивної гемаглютинації

C. Преципітації

D. Гемолізу

E. Бактеріолізу

Завдання 12
З випорожнень хворого гострим інфекційним захворюванням виділена чиста культура бактерій, вивчені морфологічні, тинкторіальні, культуральні, біохімічні, антигенні властивості і встановлена приналежність її до виду Sh. sonne. Які морфологічні та тинкторіальні властивості притаманні такому виду шигел?

А. Грамнегативні нерухомі палички

В. Грамнегативні рухливі палички

С. Грампозитивні нерухомі палички

D. Грампозитивні рухливі палички

Е. Грамнегативні палички

МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ

Практичне заняття. Викладач проводить перевірку і корекцію рівня підготовки студентів до заняття. Практична робота починається з мікроскопії забарвлених за Грамом мазків із холерних вібріонів і збудників дизентерії. Студенти вивчають правила забору досліджуваного матеріалу від хворого бактеріальною дизентерією, холерою; морфологічні, культуральні, біохімічні, антигенні властивості холери і збудників дизентерії. Замальовують  схему мікробіологічної діагностики дизентерії, холери в робочому зошиті, вирішують ситуаційні завдання з посібника. Згідно з інструкцією проводять бактеріологічне дослідження на дизентерію і холеру. В кінці заняття викладач проводить підсумковий тестовий контроль.

ТЕМА 3: Гноєрідні коки грампозитивні. Гноєрідні коки грамнегативні.

 «Стафілококи, стрептококи. Мікробіологічна діагностика стафілококових і стрептококових захворювань» 

АКТУАЛЬНІСТЬ | ТЕМИ 

Проблема стафілококової і стрептококової інфекцій вже протягом багатьох років є однією з найбільш важливих для практичної охорони здоров'я. 

Стафілококи являють собою широко поширену в природі групу мікроорганізмів, що об'єднує у собі мікроби з різним вираженим ступенем патогенності. 

Стафілококи є збудниками гнійничкових захворювань шкіри, фурункулів, абсцесів, флегмон. Здатні викликати сепсис, септикопіємії. Часто стафілококові захворювання спостерігаються у породіль і новонароджених. Стафілококи можуть бути причиною харчових отруєнь, госпітальних інфекцій. 

Стрептококи викликають ураження дихальних шляхів (пневмонія, скарлатина, фарингіт та ін.), ЛОР-органів, серцево-судинної системи, гнійно-запальні захворювання шкіри і підшкірної клітковини, запальні захворювання порожнини рота, сепсис та ін. 

Важлива роль у діагностиці цих захворювань відводиться мікробіологічним дослідженням. 

 
цілі навчання 

Мета (загальна): використовувати мікробіологічні методи дослідження для постановки мікробіологічного діагнозу стафілококових і стрептококових інфекцій з подальшим застосуванням у клінічній практиці. 

 
Конкретні цілі: 

1. Визначати стафілококи і стрептококи за морфологічними і біологічними властивостями. 

2. Обрати адекватні методи мікробіологічної діагностики стафілококових та стрептококових інфекцій. 

3. Оцінити результати методів мікробіологічної діагностики захворювань стафілококової та стрептококової етіології.
Теоретичні питання 
 
Роль стафілококів і стрептококів в патології людини. Особливості патогенезу при стафілококових і стрептококових інфекціях. 

1. Морфологічні, тинкторіальні, культуральні, біохімічні, антигенні властивості стафілококів і стрептококів. 

2. Методи лабораторної діагностики захворювань стафілококової і стрептококової етіології.

ЗМІСТ НАВЧАННЯ

Джерела інформації
Рекомендована література: 

1. Климнюк С.І., Ситник І.О., Творк М.С., Широбоков В.П. Практична мікробіологія.- Тернопі ль: Укрмедкнига, 2004.-с.172-190. 

2. Медична мікробіологія, Вірусологія та імунологія: підручник ждля студ. вищ. Мед.  навч. закл. \ За редакцією В.П. Широбокова \ Видан. 2-е. Вінниця: Нова книга , 2011.    -С. 332-344, 348-356. 

3. А.И. Коротяев, С.А. Бабичев “Медицинская микробиология, иммунология и 

    вирусология” Учебник СПБ: “Специальная литература” 1998.С.330-342.

4. Ю.С. Кривошеин “Руководство к практическим занятиям по медицинской 

    микробиологии”, Киев. Высшая школа. Главное издательство. 1996.С. 125-136.

5. К.Д. Пяткин, Ю.С. Кривошеин “Микробиология с вирусологией и иммунологией” Киев, Высшая школа, 1992-С.115-1376.

6. Лекційний матеріал. 
Додаткова література:
1. К.Д. Пяткин, Ю.С. Кривошеин “Микробиология”, Г., “Медицина”, 1980, С.227-244.
ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ 

 
Під час роботи з навчальною літературою використовуйте граф логічної структури теми. Підготовку до практичного заняття необхідно почати з засвоєння матеріалу підручника і лекційного матеріалу за даною темою. 

 
Протокол практичного заняття за темою: «Стафілококи, стрептококи. Мікробіологічна діагностика стафілококових  і стрептококових захворювань» 

 
1. Вивчення морфологічних і тинкторіальних властивостей стафілококів, стрептококів шляхом мікроскопії забарвлених мазків (готових препаратів) даних видів мікробів. 

2. Вивчення культуральних, біохімічних властивостей стафілококів і стрептококів. Вивчення собливостей росту цих мікробів на поживних середовищах: МПА, МПБ, ЖСА, кров'яному агарі, середовищах Гісса. 

3. Розбір мікробіологічної діагностики стафілококових і стрептококових захворювань. . 

4. Вивчення діагностичних, лікувальних та профілактичних препаратів. 

 ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика 

стафілококових інфекцій» 





















Граф ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика стрептококових захворювань»
 


















              Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання 

Завдання 1
У лікарню поступила дитина з діагнозом «Стафілококовий сепсис». На яке поживне середовище необхідно посіяти кров хворого з метою виділення збудника? 

A. Плоскирєва 

B. М'ясо-пептонний агар 

C. Для контролю стерильності 

D. Бучина 

E. Жовточно-сольовий агар 

 
Завдання 2 

Хворий скаржиться на часті появи фурункулів на обличчі, шиї, плечах. У посіві гною виявлено кулястої форми мікроби, розташовані скупченнями у вигляді грон винограду і утворюють на жовточно-сольовому агарі колонії, оточені райдужним вінчиком. Які мікроорганізми присутні в досліджуваному матеріалі? 

A. Диплококи 

B. Мікрококи 

C. Стрептококи 

D. Тетракоки
E. Стафілококи 

 
Завдання 3 

У місті зареєстровано спалах харчової токсикоінфекції, що виникла після вживання заварних тістечок, із залишків яких виділені патогенні мікроорганізми. Які з перерахованих нижче мікроорганізмів могли бути найбільш імовірними збудниками в даному випадку? 

A. Cl. perfringens 

B. S. aureus 

C. E. coli 

D. S. typhimurium 

E. S. enteritidis 

 
Завдання 4
При обстеженні медичного персоналу хірургічного відділення із зіву операційної сестри виділені коки, розташовані в мазках у вигляді грон винограду, що утворюють на жовточно-сольовому агарі колонії S-форми з райдужним вінчиком, що розщеплюють до кислоти маніт в анаеробних умовах. 

До якої з наведених нижче тестів в сукупності з перерахованими вище ознаками дозволить віднести виділені стафілококи до S. aureus? 

A. Здатність коагулювати плазму крові 

B. Здатність розщеплювати сечовину 

C. Здатність розщеплювати цистин 

D. Здатність розщеплювати пеніцилін 

E. Здатність продукувати каталазу 

Завдання 5 

У дитячому садку після вживання в їжу сиру у дітей виникло захворювання, що характеризується гострим початком, нудотою, блювотою, поносом. При мікроскопії мазків, приготовлених з залишків сиру і блювотних мас хворих, виявлені грампозитивні мікроорганізми, розташовані в мазках у вигляді скупчень, що нагадують «грона винограду». Які мікробіологічні дослідження необхідно провести для встановлення етіології цієї харчової інфекції? 

A. Провести бактеріологічний метод дослідження блювотних мас, 

               випорожнень 
B. Зробити висновок про те, що причиною захворювань став стафілокок 

C. Додатково поставити алергічну пробу 

D. Додатково визначити антитіла в сироватці крові 

E. Додатково визначити фаготип стафілокока 

 
Завдання 6 

              Після добової інкубації посіву крові в цукровому бульйоні утворився дрібнозернистий осад зі збереженням прозорості середовища, а на кров'яному агарі виросли дрібні прозорі круглі колонії, оточені зоною β-гемолізу. У мазках, приготовлених з бактерій, що виросли виявили коки, які розташовані ланцюжками. 

Які мікроорганізми виділені з досліджуваного матеріалу? 

A. Стафілококи 

B. Стрептококи 

C. Мікрококи 

D. Гонококи 

E. Сарцини

Завдання 7
                 З гнійної рани хворого виділені грампозитивні мікроорганізми кулястої форми, що розташовуються в мазках короткими ланцюжками, попарно, утворюють на кров'яному агарі дрібні колонії сіро-білого кольору з зоною гемолізу. До якого виду належать мікроби, виявлені в рані? 

A. S. pyogenes 

B. S. agalactiae 

C. S. bovis 

D. S . Salivarius 

  E. Встановити видову приналежність мікробів за перерахованими властивостями  

      неможливо. 
 
Завдання 8 

              З метою вивчення антигенної структури стрептокока, екстракт чистої бактеріальної культури за допомогою піпетки нашарували на групоспецифічну сироватку в пробірці. Через 5 хвилин на межі двох рідин з'явилося біле кільце, що свідчило про позитивну реакцію. Назвіть цю реакцію. 

A. Реакція аглютинації 

B. Реакція преципітації 

C. Реакція зустрічного імуноелектрофорезу 

D. Реакція гемаглютинації 

E. Реакція зв'язування комплементу 

 
МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ 

 
Практичне заняття. Викладач проводить перевірку і корекцію рівня підготовки студентів до заняття. Студенти виконують самостійну роботу з мікроскопії готових забарвлених препаратів вивчають морфологічні та тинкторіальні властивості мікробів. Для виділення чистої бактеріальної культури вивчають алгоритм посіву гною на живильне середовище. В ході заняття студенти заповнюють схеми лабораторної діагностики стафілококових і стрептококових захворювань в робочому зошиті. На занятті вирішують ситуаційні завдання з посібника "Завдання для самостійної роботи студентам вищих медичних навчальних закладів III- IV рівнів акредитації" 

 
 «Грамнегативні коки: гонококи, менінгококи. 

Мікробіологічна діагностика захворювань, що викликаються гонококами, менінгококами» 

 
АКТУАЛЬНІСТЬ ТЕМИ 

Особливістю менінгококової інфекції є широке поширення носійства менінгококів практично здоровими людьми, яке підтримує циркуляцію менінгококів серед населення і є постійною загрозою спалахів цієї інфекції, зокрема найважчою її форми - епідемічного цереброспинального менінгіту. Летальність при менінгіті до застосування антибіотиків становила 70%, однак і зараз вона залишається високою. Тому вміння застосовувати методи мікробіологічної діагностики цього захворювання необхідні лікарю для підтвердження діагнозу і своєчасного призначення раціональної антибіотикотерапії. 

Гонорея є не тільки одним з найбільш частих захворювань, що передається статевим шляхом, але і однією з найпоширеніших інфекцій сечостатевого тракту. За даними групи експертів ВООЗ щорічно в світі хворіють на гонорею близько 200 млн. людей. Лабораторна діагностика гонореї дає можливість призначити етіотропну і тому ефективну терапію і виявити джерела інфекції. 

 
ЦІЛІ НАВЧАННЯ 

 
    Мета (загальна): вміти використовувати мікробіологічні методи дослідження для постановки мікробіологічного діагнозу гонококової та менінгококової інфекцій з подальшим застосуванням у клінічній практиці. 

 
Конкретні цілі: 

 
1. Визначати гонококи і менінгококи за морфологічними і біологічними властивостями. 

2. Обрати адекватні методи мікробіологічної діагностики гонококової та менінгококової інфекцій. 

3. Оцінювати результати методів мікробіологічної діагностики гонококової та менінгококової інфекцій. 

Теоретичні питання теми 

 
1. Біологічні ознаки гонококів. 

2. Методи мікробіологічної діагностики гонореї. 

3. Біологічні властивості та класифікація менінгококів. 

4. Методи мікробіологічної діагностики менінгококової інфекції. 

 
ЗМІСТ НАВЧАННЯ
Джерела інформації
Рекомендована література: 

1. Климнюк С.І., Ситник І.О., Творко М.С., Широбоков В.П. Практична мікробіологія.- Тернопі ль: Укрмедкнига, 2004.-с.172-190. 

2. Медична мікробіологія, Вірусологія та імунологія: підручник ждля студ. вищ. Мед. навч. закл. \ За редакцією В.П. Широбокова \ Видан. 2-е. Вінниця: Нова книга , 2011. -С. 332-344, 348-356. 

3. Коротяев А.И., Бабичев С.А. Медицинская микробиология, иммунология и 

    вирусология: Учебник.- Спб: Специальная  литература, 1998.- С. 342-346.

4. Лекційний матеріал. 

 
Додаткова література: 

1. Тимаков В.Д., Левашев В.С., Борисов Л.Д. Микробиология: Учебник 2-е изд., перераб. и доп.М: Медицина, 1983.-С.266-273.
 
Під час роботи з літературою для кращого засвоєння змісту навчання використовуйте граф логічної структури теми. Заповніть схеми мікробіологічної діагностики в "Навчальному посібнику по приватній мікробіології і вірусології" (Донецьк, 2008) на сторінках 14, 15. 

 
 
ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ 

 
Протокол практичного заняття за темою: «Грамнегативні коки: гонококи, менінгококи. Мікробіологічна діагностика захворювань, що викликаються гонококами, менінгококами» 

 
1. Замалювали поле зору препарата з гною при гострій гонореї (забарвлення метиленовою синькою). 

2. Вивчили алгоритм постановки оксидазної реакції. 

3. Мікроскопіювали готові препарати зі спинномозкової рідини хворого епідемічним менінгококовим менінгітом (забарвлення за Грамом). 

4. Вивчили мікробіологічну діагностику гонококової і менінгококової інфекцій. 

5. Вивчили біологічні препарати для діагностики, лікування і профілактики гонококової і менінгококової інфекцій. 

 
 
 
ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: "Мікробіологічна діагностика
гонококової інфекції"




















ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика
менінгококової інфекції»
 





















Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання
Завдання 1 

З гною, отриманого у хворого з підозрою на гостру гонорею, був приготований мазок і пофарбований за Грамом. При мікроскопії виявлено велику кількість коків. Які тинкторіальні властивості побачених мікробів і який характер їх розташування в препараті будуть свідчити на користь даного діагнозу? 

        А. Грамнегативні диплококи, розташовані як в лейкоцитах, так і поза ними 

        В. Грампозитивні диплококи, розташовані як в лейкоцитах, так і поза ними 

        С. Грампозитивні тетракоки, розташовані як в лейкоцитах, так і поза  ними 

        D. Грамнегативного коки, розташовані у вигляді ланцюжків 

        Е. Грампозитивні коки, розташовані в лейкоцитах 

 

Завдання 2 

До лікаря звернувся чоловік з симптомами гострої гонореї. Який метод мікробіологічної діагностики перш за все призначить лікар в даному випадку? 

А. Бактеріологічний 

В. Серологічний 

С. Алергологічний
D. Мікроскопічний 

Е. Біологічний 
 
Завдання 3 

Після посіву ліквору на сироватковому агарі виросли ніжні колонії з блакитним відтінком. Мікроорганізми, які утворили ці колонії, були ідентифіковані як патогенні нейсерії за допомогою біохімічного тесту. Який тест був використаний? 

А. Каталазний 

В. Лецитовітелазний 

С. Оксидазний 

D. Реакція плазмокоагуляції 

Е. Ферментація маніту в анаеробних умовах 

 
Завдання 4 

Хворому з підозрою на хронічну гонорею призначена серодіагностика. Який матеріал необхідно взяти від хворого на дослідження? 

А. Сечу 

В. Виділення з уретри 

С. Кров 

D. Мокроту 

Е. Пунктат регіонарного лімфовузлу 

 
                                                           Завдання 5
У препараті, приготованому зі спинномозкової рідини хворого, виявлені грамнегативні диплококи, які розташовані як в лейкоцитах, так і поза ними. Збудникам якої хвороби властиві ці ознаки? 

А. Бруцельозу

В. Туляремії 

С. Менінгококової інфекції 

D. Туберкульозного менінгіту 

Е. Токсоплазмозного менінгіту 

 
Завдання 6 

Хворому з клінічною картиною менінгіту лікар зробив спинномозкову пункцію і отримав рідину, яка витікала струменем. На яке поживне середовище необхідно посіяти цей матеріал? 

А. Сироватковий агар 

В. Печінковий агар 

С. МПА 

D. Лужний агар 

Е. Цукровий агар 

 
Завдання № 7 

Від хворої дитини з клінічною картиною цереброспинального менінгіту отримана спинномозкова рідина для дослідження. Які методи мікробіологічної діагностики необхідно застосувати в даному випадку? 

А. Бактеріоскопічний і бактеріологічний 

В. Бактеріологічний і алергологічний 

С. Біологічний і мікроскопічний 

D. Бактеріологічний і біологічний 

Е. Серологічний і біологічний 

 
МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ
 
Практичне заняття. Викладач проводить перевірку і корекцію рівня підготовки студентів до заняття. Студенти мікроскопують пофарбовані препарати, вчаться враховувати результат оксидазної реакції (за алгоритмом), знайомляться з біопрепаратами для діагностики, лікування і профілактики гонококової і менінгококової інфекцій. В ході заняття студенти вирішують завдання з "Завдань для самостійної роботи студентів з курсом загальної і спеціальної мікробіології" № 50, 110-116, замальовують схеми мікробіологічної діагностики гонококової та менінгококової інфекцій в робочому зошиті.  Викладач перевіряє правильність замальованих схем мікробіологічної діагностики, малюнки мікроскопічної картини. В кінці заняття якість засвоєння матеріалу викладач контролює за допомогою тестів. 
ТЕМА 4: Ієрсінії. Збудники чуми та туляремії. Мікробіологічна 
                  діагностика. 
                 Збудники бруцельозу і сибірки. Мікробіологічна діагностика.

«Збудники чуми та туляремії. Мікробіологічна

 діагностика» 
 
АКТУАЛЬНІСТЬ ТЕМИ 

              Чума - особливо небезпечне інфекційне захворювання. В Україні воно не реєструється, однак в ряді країн Африки, Південної Америки показник захворюваності ще дуже значний і немає гарантії, що спалах цього грізного захворювання не може виникнути і в нашій країні. Крім того, збудники чуми можуть бути використані в якості бактеріологічної зброї. Тому кожен лікар повинен добре знати властивості цього мікроба, вміти оцінювати результати лабораторного дослідження на чуму і проводити відповідні заходи щодо недопущення розповсюдження цього захворювання. 

              Туляремія - зооантропоноз, викликаний Francisella tularensis, який супроводжується загальною інтоксикацією, лихоманкою, ураженням лімфатичних вузлів, шкіри, слизових оболонок і легенів. Клініка залежить від вхідних шляхів інфекції. Людина інфікується контактно, аліментарно і аерогено. Мінімальну інфекційну дозу становить одна мікробна клітина. 

              Внаслідок спільності симптомів з сибіркою, грипом, малярією, бруцельозом, чумою,  роль в диференціальній діагностиці цього захворювання відіграють мікробіологічні дослідження. Робота зі збудниками чуми і туляремії проводиться з обов'язковим виконанням режиму безпеки, регламентованого спеціальними інструкціями. 

 
ЦІЛІ навчання 

 Мета (загальна): вміти використовувати мікробіологічні методи дослідження для встановлення мікробіологічного діагнозу чуми і туляремії з подальшим застосуванням у клінічній практиці. 

 
Конкретні цілі: 

1. Обрати методи мікробіологічної діагностики чуми і туляремії. 

2. Визначати особливості морфологічних та тинкторіальних властивостей збудників  чуми і туляремії для мікроскопічної діагностики. 

3. Оцінювати результати методів мікробіологічної діагностики чуми і туляремії. 
Теоретичні питання теми 
1. Біологічні властивості збудників чуми і туляремії. 

2. Особливості роботи з досліджуємим матеріалом при підозрі на чуму та   

    туляремію. 

3. Методи мікробіологічної діагностики чуми, туляремії та оцінка їх   

    результатів. 

зміст НАВЧАННЯ
Джерела інформації 

Рекомендована література: 

1. Климнюк С.І., Ситник І.О., Творко М.С., Широбоков В.П. Практична мікробіологія.-Тернопі ль: Укрмедкнига, 2004.-с.223-227, 229-237,239-243. 

2. Медична мікробіологія, вірусологія та імунологія: підручник для студ. вищ. мед. навч. закл. \ За редакцією В.П. Широбокова \ Видан. 2-е. Вінниця: Нова книга , 2011 .-С. 372-377, 394-398, 398-401, 418-421. 

3. Коротяев А.І., Бабичев С.А. Медицинская микробиология , иммунология и вирусология: СПб: Специальная литература , 1998.- С. 355-359, С. 364-367. 

      4. Пяткин К.Д., Кривошеин Ю.С. Микробиология с вирусологией и      

          иммунологией. К., Высшая школа, 1992. – С.221-226, С.237-240.
5. Лекційний матеріал. 


 
Додаткова література :  
1. Тимаков В.Д., Левашев В.С., Борисов Л.Б. Микробиология: Учебник.- 2-е изд., перераб. и дополн.- М .: Медицина, 1983.- С. 294-296, 311-314. 

 
Під час роботи з літературою для кращого засвоєння змісту навчання використвуйте граф логічної структури теми. 

 
ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ 

 
Протокол практичного заняття за темою: «Збудники чуми та туляремії. Мікробіологічна діагностика» 

 
1. Замалювати мікроскопічну картину (поле зору) зі збудниками чуми і туляремії. 

2. Ознайомилися з заходами захисту в лабораторії особливо небезпечних інфекцій. 

3. Вивчили схеми мікробіологічної діагностики чуми і туляремії. 

4. Вирішували ситуаційні завдання. 

 
 
 
 
 
 
 
ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна
діагностика чуми»





















ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна
діагностика туляремії»























Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання
Завдання 1 

При мікроскопії препарату з рідкої, пінистої з домішками крові мокроти хворої людини, знайдені дрібні, з ніжною капсулою, грамнегативні палички, кінці яких пофарбовані інтенсивно. У посіві мокротиння на МПА були отримані колонії R-типу, які нагадують "зім'ятий платочок". Збудникам якої хвороби властиві такі біологічні ознаки? 

А. Туляремії 

В. Чуми 

С. Сибірки
D. Мікоплазмозу 

Е. Легіонельозу 

 
Завдання 2 

Після мікроскопії препарату з харкотиння хворого лікар запідозрив чуму. Яким методом мікробіологічної діагностики може бути достовірно підтверджено цей діагноз? 

А. Бактеріологічним 

В. Серологічним 

С. Біологічним 

D. Алергологічним 

Е. Експрес - методом (РІФ)    
 
Завдання 3 

У мисливця з'явилися головний біль, слабкість, температура 39 ° С. На шкірі шиї утворилася неглибока виразка. Із вмісту виразки приготовлений мазок і пофарбований за Грамом. У препараті виявлені грамнегативні мікроби паличкоподібної форми, які не мають спор. Про якого збудника можна думати в даній ситуації? 

А. Туляремії 

В. Сибірки 

С. Чуми 

D. Бруцельозу 

Е. Лейшманіозу 
                                                               Завдання 4 

Лікар запідозрив у хворого бубонну форму туляремії і відправив матеріал для проведення бактеріологічного методу дослідження. У чому особливості цього методу в даному випадку? 

А. Виокремлюють чисту культуру бактерій попередньо інфікуючи

лабораторних тварин

В. Виділяють чисту культуру бактерій на щільних поживних середовищах
С. Виділяють чисту культуру бактерій з використанням середовищ збагачення

D. Ідентифікують виділену культуру бактерій за антигенною структурою
Е. Виділяють чисту культуру бактерій на рідких поживних середовищах
Завдання 5 

В інфекційну лікарню поступив пацієнт з симптомами, характерними для туляремії. Який метод мікробіологічної діагностики є найбільш раннім і прийнятний в клінічних умовах? 

А. Біологічний 

В. Серологічний 

С. Алергологічний 

D. Мікроскопічний 

Е. Бактеріологічний 

 
МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ 

 

Практичне заняття. Викладач проводить перевірку і корекцію рівня підготовки студентів до заняття. Студенти виконують самостійну роботу по мікроскопії готових мазків з патологічного матеріалу, вирішують ситуаційні завдання з посібника "Завдання для самостійної роботи студентам вищих медичних навчальних закладів III-IV рівнів акредитації" № 148-153,166-170; замальовують  схеми мікробіологічної діагностики в робочому зошиті. 

Викладач перевіряє правильність замальованих схем, малюнки мікроскопічної картини. В кінці заняття викладач контролює якість засвоєння матеріалу за допомогою тестів. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

«Збудники бруцельозу і сибірки. Мікробіологічна діагностика» 

 
АКТУАЛЬНІСТЬ ТЕМИ 
Бруцельоз належить до групи небезпечних зооантропонозних інфекцій, тому необхідно у короткий термін поставити діагноз. Для цього необхідне вміння лікаря правильно вибрати відповідні методи діагностики і вірно оцінити їх результати. Своєчасна діагностика бруцельозу дозволяє успішно проводити заходи щодо профілактики і раціональної боротьбі з цим інфекційним захворюванням. 

Сибіка - не менш небезпечна гостра інфекційна хвороба, яка вражає тварин і людей. Особливо небезпечні легенева, кишкова і септична форми цієї інфекції, що супроводжуються високою летальністю. На сьогоднішній день ситуація щодо сибірки складна. По-перше, реєструються випадки захворювання в окремих місцевостях, і не виключається можливість епідемічного поширення цього захворювання. По-друге, не виключається можливість використання спор цих мікробів як бактеріологічної зброї не тільки під час військових дій, але і в мирний час, для здійснення терористичних актів. 

З огляду на ці обставини, студенти повинні знати властивості цього збудника, вміти оцінювати результати мікробіологічної діагностики з тим, щоб своєчасно розпізнати це захворювання, призначити раціональне лікування та вжити заходів щодо припинення розповсюдження цієї небезпечної інфекції. 

 
ЦІЛІ НАВЧАННЯ 

 
Мета (загальна): Вміти використовувати мікробіологічні методи дослідження для постановки мікробіологічного діагнозу «бруцельоз» і «сибірка» з подальшим застосуванням у клінічній та профілактичній практиці. 

 
Конкретні цілі: 

Визначати особливості морфологічних і тинкторіальних властивостей  збудників бруцельозу і сибірки для мікроскопічної діагностики. 

1. .Відрізняти збудників бруцельозу і сибірки за культуральними, біохімічними,  

   антигенними властивостями для проведення бактеріологічної діагностики. 

2. Оцінювати результати серологічних досліджень сироватки крові хворого на бруцельоз. 

3. Інтерпретувати результати алергічної проби Бюрне. 

Теоретичні питання теми
 

1. Біологічні властивості збудників бруцельозу і сибірки. 

2. .Джерело інфекції, шляхи передачі інфекції, патогенез, імунітет. 

3. Методи мікробіологічної діагностики бруцельозу і сибірки. 

4. Специфічна профілактика бруцельозу і сибірки. 

ЗМІСТ НАВЧАННЯ 

 Джерела інформації: 

Рекомендована література: 

1. Климнюк С.І., Ситник І.О., Творко М.С., Широбоков В.П.1. Климнюк С.І., Ситник І.О., Творко М.С., Широбоков В.П. Практична мікробіологія.-Тернопіль: Укрмедкнига, 2004.-с.223-227, 229-237,239-243.
2. Медична мікробіологія, вірусологія та імунологія:підручник ждля студ. вищ. Мед. навч. закл.\ За редакцією В.П. Широбокова\Видан. 2-е. Вінниця:Нова книга, 2011.-с.372-377, 394-398, 398-401, 418-421.
3. Коротяев А.И; Бабичев С.А. Медицинская  микробиология, иммунология и вирусология, -Санкт-Петербург “Специальная литература”; 1998.-С.367-370, 349-352.

4. Пяткин К.Д., Кривошеин Ю.С. Микробиология с вирусологией и иммунологией. К.: Высшая школа, 1992.- С. 256-262.

 
Під час роботи з літературою для кращого засвоєння змісту навчання використовуйте графи логічної структури теми. 

 
 



ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ 

 
. Протокол практичного заняття за темою: "Збудники бруцельозу і сибірки. Мікробіологічна діагностика".
 
1. .Вивчили морфологічні та тинкторіальні властивості бруцел і збудників   сибіки в забарвлених препаратах. 

2. Вивчили методи мікробіологічної діагностики бруцельозу і сибірки. 

3. Вивчили алгоритм реакції аглютинації Райта і навчились робити висновки. 

4. . Вивчили алгоритм реакції термопреципітації Асколі і навчились робити висновки про наявність антигену збудників сибірки в досліджуваному матеріалі. 

5. Ознайомилися з біопрепаратами для діагностики та профілактики бруцельозу і сибірки (ЖБВ, ХБВ, жива вакцина СТІ, антраксин, бруцелін). 

 
 
 
 
 
 
 
 
ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика

 бруцельозу»






























 
 
ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика

 сибірки»»
 





















      

 
Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання
Завдання 1 

 В мазках з матеріалу хворого з підозрою на шкірну форму сибірки, були виявлені мікроорганізми типові по морфологічним і тинкторіальним властивостям для збудника цього захворювання. Які це мікроорганізми? 

A. Великі грампозитивні палички з обрубаними кінцями, розташовані ланцюжками 

B.   Грампозитивні палички, розташовані під кутом один до одного 

C.  Грамнегативні палички з закругленими кінцями, розташовані в мазках хаотично 

D.  Грамнегативні палички, пофарбовані біполярно 

E.   Грамнегативні, злегка зігнуті палички 

 
Завдання 2 2 
 При мікроскопії мазка з органів миші, яка загинула від експериментального зараження, виявили незабарвлене обрамлення навколо забарвлених бактерій, яке є характерною ознакою для B. anthracis.  Назвіть цю ознаку. 

A.  Включення 

B.  Спори 

C. Капсула 

D.  Клітинна стінка 

E. Слизовий шар  
Завдання 3 

 Кров хворого посіяли на м'ясо-пептонний агар. Після інкубації в термостаті на живильному середовищі виросли великі матові колонії, сіро-білого кольору з нерівним краєм, які при мікроскопії нагадували «левову гриву». Для збудників якої хвороби характерні такі культуральні властивості? 

 А.  Бруцельозу 

 B.  Сибірки
          

 C.  Туляремії 

 D.  Чуми 

 E.  Поворотного тифу  

Завдання 4

           В бактеріологічну лабораторію поступив матеріал для дослідження (шматочки хутра), який імовірно став причиною виникнення кількох випадків сибірки. Яку серологічну реакцію за автором необхідно використовувати в даному випадку для виявлення бацил у хутрі? 

A. Хеддльсона 

B.   Відаля 

C.   Грубера 

D. Райта 

E.   Асколі 

Завдання 5
При дослідженні молока кіз виділена чиста культура мікробів - дрібні, нерухомі, грамнегативні коко бактерії, що не утворюють спор і капсул. На печінковому агарі утворювали круглі, гладкі колонії, що нагадують крапельки роси. Які мікроорганізми найімовірніше були виділені? 

A.  B. anthracis 

B.   B. canis 

C.  B. melitensis 

D.  B. ovis 

E.  B. anthracoides 
Завдання 6

При розслідуванні спалахів бруцельозу в одному з фермерських господарств в польових умовах за допомогою реакції Хеддльсона виявили позитивні результати від 5 обстежених осіб. Яка з перерахованих нижче реакцій дозволить підтвердити передбачуваний діагноз? 

A.  Реакція Грубера 

B.  Реакція Райта 

C.  Реакція Асколі 

D.  Реакція Вассермана 

E.  Реакція Борде-Жангу 

 
Завдання 7
Хворий К, 40 років, ветфельдшер, звернувся до лікаря зі скаргами на болі в суглобах, періодичну лихоманку, загальну слабкість, пітливість в нічний час. Хворіє на протязі двох тижнів. У хворого була взята кров і поставлена ​​реакція Райта, яка виявилась позитивною в титрі 1:200. Про яке захворювання можна думати в даному випадку? 

A.   Бруцельоз 

B.  Туберкульоз

C.  Єрсиніоз
D.   Ревматизм 

E.   Грип 

Завдання 8 

Масове обстеження працівників ферми за допомогою внутрішньошкірної проби з бруцеліном дозволило виявити осіб для більш ретельного обстеження на бруцельоз. Як називається за автором проведена внутрішньошкірна проба? 

A.  Бюрне 

B.  Манту 

C.  Коха 

D.   Пірке 

E.   Шика 

Завдання 9 

У господарстві серед корів з'явилося захворювання, що супроводжується ураженням суглобів, зниженням удою молока, мертвонародженими плодами і було діагностовано як бруцельоз. Який захід, що стосується специфічної профілактики цього захворювання, необхідно провести серед працівників даного господарства? 

А. Щеплення живою бруцельозною вакциною 

В. Щеплення вбитою бруцельозною вакциною 

С. Введення бруцельозного анатоксину 

D. Введення протибруцельозної сироватки 

Е. Введення антибіотиків після визначення антибіотикограми виділеної культури бруцел 

 
МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ 

 
Практичне заняття. Викладач проводить перевірку і корекцію рівня підготовки студентів до заняття. Студенти виконують самостійну роботу: Замальовують мікроскопічну картину мазків з бруцел, збудників сибірки і з патологічного матеріалу хворого на сибірку; вчаться враховувати реакції аглютинації Райта і термопреципітації Асколі, робити  висновки. В ході заняття студенти вирішують ситуаційні завдання з посібника: "Завдання для самостійної роботи студентам вищих медичних навчальних закладів III- IV рівня акредитації". Замальовують схеми лабораторної діагностики бруцельозу і сибірки в рабочому зошиті. Закінчується заняття підсумковим тестовим контролем. 

ТЕМА 5: Патогенні мікобактерії. Мікробіологічна діагностика

                 туберкульозу і лепри. 

                 Збудники дифтерії. Мікробіологічна діагностика дифтерії.

«Патогенні мікобактерії. Мікробіологічна діагностика

туберкульозу і лепри»
                                   АКТУАЛЬНІСТЬ ТЕМИ 

Прогноз експертів ВООЗ , зроблений в 1960 році про можливість повного звільнення від туберкульозу в найближчому майбутньому, на жаль не виправдався. Вже в 1991 році Генеральна Асамблея ВООЗ оголосила туберкульоз проблемою всесвітньої небезпеки на нашій планеті. Сучасний рівень захворюваності на туберкульоз характеризується як пандемія. До 1/3 населення світу інфіковано збудниками туберкульозу. 

Значно підвищилася кількість хворих з поширеними, атиповими і ускладненими формами туберкульозного процесу в легенях і інших органах. Встановлено високу резистентність мікобактерій туберкульозу до антимікробних препаратів. 

В Україні підписано «Закон України про боротьбу із захворюванням на туберкульоз» ( 2001 р .). Цей закон визначає правові, організаційні та фінансові засади діяльності органів виконавчої влади, спрямовані на попередження виникнення і поширення захворюваності на туберкульоз. 
Важливою медичною і соціальною проблемою продовжує залишатися також лепра, збудники якої дуже стійкі до хімічних агентів і факторів навколишнього середовища. 

 
                                    ЦІЛІ НАВЧАННЯ 

 

Мета (загальна): вміти вибрати необхідні мікробіологічні методи дослідження для постановки мікробіологічного діагнозу «туберкульоз», «лепра» з подальшим застосуванням у клінічній практиці. 

 
Конкретні цілі : 

 
1. Шляхом мікроскопії препаратів визначати збудників туберкульозу за морфологічними і тинкторіальними властивостями і відрізняти їх від M. Leprаe. 

2. Відрізняти мікобактерії туберкульозу і лепри за культуральними властивостями, корд-фактору при проведенні бактеріологічної діагностики. 

3. Інтерпретувати результати мікроскопічного, бактеріологічного, біологічного, алергологічного методів діагностики. 

4. Обрати препарати для мікробіологічної діагностики і специфічної профілактики туберкульозу. 

 
Теоретичні питання теми:
 
1. Морфологічні та тинкторіальні властивості збудників туберкульозу і     лепри. 

2. Культуральні та інші біологічні властивості патогенних мікобактерій. 

3. Патогенез захворювання на туберкульоз і лепру. 

4. Методи мікробіологічної діагностики туберкульозу та лепри. 

5. Препарати, які використовуються для мікробіологічної діагностики і   

    специфічної профілактики. 

 
 
                                ЗМІСТ НАВЧАННЯ 
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Додаткова література : 
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та імунологією К.» Вища школа »1 992 С.125-130. 

При роботі з літературою краще засвоїти матеріал Вам допоможе граф логічної структури. 

 
        ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ 

 

Інструкція для проведення самостійної роботи на практичному занятті з теми «Патогенні мікобактерії. Мікробіологічна діагностика туберкульозу і лепри». Уважно прочитайте інструкцію, в якій послідовно показаний хід забарвлення мазків із мікобактерій за методом Циля-Нільсена. 

 
                         Забарвлення мазків за методом Циля-Нільсена 

 
1. Фіксований мазок покрити смужкою фільтрувального паперу і налити на неї карболовий фуксин Ціля. 

2. Мазок підігріти над полум'ям пальника до появи парів, потім відвести в сторону для охолодження. 

3. Додати нову порцію барвника. 

4. Підігрівання повторити 2-3 рази. 

5. Після охолодження препарату зняти фільтрувальний папір і промити препарат водою. 

6. Знебарвити препарат шляхом занурення його в 5% розчин сірчаної кислоти. 

7. Кілька разів промити препарат водою. 

8. Пофарбувати препарат протягом 3-5 хвилин водно-спиртовим розчином метиленового синього. 

9. Препарат промити водою і висушити. 

 

 
Протокол практичного заняття за темою: «Патогенні мікобактерії. 

Мікробіологічна діагностика туберкульозу і лепри»

 
1. Промікроскопіювали мазок з харкотиння хворого на туберкульоз, пофарбований за методом Циля-Нільсена. Замалювали препарат. 

2. Вивчили склад сучасних поживних середовищ для культивування туберкульозних паличок: середа Левенштейна-Йенсена, середа Фінн-2. 

3. Замалювали препарат з патологічного матеріалу хворих на лепру. 

4. Вивчили мікробіологічну діагностику туберкульозу та лепри  і замалювали у робочий зошит. 

5. Вивчили біологічні препарати для діагностики і специфічної профілактики туберкульозу та лепри. 

 
 
 
 
 
ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика
туберкульозу»

 
































Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання
 
Завдання 1 

При дослідженні мокротиння бактеріоскопічним методом виявлені тонкі, довгі, злегка зігнуті палички, пофарбовані в рубіновий колір і розташовані невеликими скупченнями. Про якого збудника можна думати на підставі цього дослідження? 

А. M. tuberculosis 

В. S. pneumoniae 

С. M. hominis 

D. M. smegmatis 

Е. K. pneumoniae 

Завдання 2 

При дослідженні мокротиння виявлені тонкі, довгі, злегка зігнуті палички, пофарбовані в рубіновий колір і розташовані невеликими скупченнями. Яким методом в цьому випадку виявлено збудника? 

А. Бактеріоскопічним
В. Серологічним 

С. Методом флотації 

D. Методом Прайса 

Е. Методом гомогенізації 

 
Завдання 3 

При дослідженні мокротиння мікроскопічним методом у хворого на туберкульоз виявлено тонкі, довгі, злегка зігнуті палички, пофарбовані в рубіновий колір і розташовані невеликими скупченнями. Який метод забарвлення препарату використовували в даному дослідженні? 

А. За Грамом
В. За Буррі 

С. За Цілем-Нільсеном 

D. За Романовським 

Е. За Нейссером 

Завдання 4 

Осад сечі, взятої у хворого з підозрою на туберкульоз посіяли на поживні середовища. Які поживні середовища використовували в даному випадку? 

А. Ендо 

В. Жовточно-сольовий агар 

С. Жовчний бульйон 

D. Левенштейна-Йенсена 

Е. Нові, Нілль і Ніколь (NNN) 

Завдання 5
Осад сечі, взятої у хворого з підозрою на туберкульоз посіяли на щільні поживні середовища. Які колонії утворюються на живильному середовищі в разі підтвердження даного діагнозу? 

А. У вигляді левової гриви 

В. В вигляді мереживних хусточок 

С. Бородавчастий ріст 

D. Шагреневий ріст 

Е. У вигляді крапельок роси 

 
Завдання 6 

Учням другого класу зробили пробу Манту і через 24 години врахували результати цієї реакції. З якою метою учням було поставлено ця проба? 

А. Діагностики захворювання 

У  Виявлення ступеня інтоксикації 

С. Виявлення терміну захворювання 

D. Відбору учнів для ревакцинації 

Е. Визначення імуного статусу 

 
Завдання 7 

Учням другого класу зробили пробу Манту і через 24 години врахували результати цієї реакції. Який препарат використовується для постановки цієї проби в сучасних умовах ? 

А. Альт-туберкулін 

В. БЦЖ 

С. Новий туберкулін 

D. РРД 

Е. Розлучений туберкулін 

 
Завдання 88
Немовлятам в пологовому будинку на 5-й день після народження проведене щеплення проти туберкульозу. Який препарат використовувався в даному випадку? 

А. Вакцина - EV 

В. Вакцина - БЦЖ 

С. Вакцина - ТABte 

D. Вакцина - HBVax 
Е. Альт-туберкулін 

Завдання 9 9
      Немовлятам в пологовому будинку на 5-й день після народження проведене щеплення проти туберкульозу. З якого виду бактерій приготована ​​вакцина для щеплення в даному випадку? 

А. M. bovis 

В. M. avium 

С. M. tuberculosi s 

D. M. leprae 

Е. M. africanum 

 
Завдання 10 10
У студента з Індії, який приїхав вчитися в Україну, запідозрена лепра, яка проявилася у вигляді обширного пошкодження ділянок шкіри обличчя. 

Який метод мікробіологічної діагностики слід застосувати, щоб підтвердити цей діагноз? 

А. Серологічний 

В. Біологічний 

С. Імуноблотінг 

D. Мікроскопічний 

Е. Алергологічний 

 
Завдання 11 11 

У студента з Індії, який приїхав вчитися в Україну, за допомогою мікроскопічного методу діагностики запідозрена лепра. На підставі якої мікроскопічної картини можна визначити збудника лепри в цьому випадку? 
А. Звиті бактерії
В. Кокові форми мікробів 

С. Стрептобацили 

D. Бактерії, які розташовуються під кутом 

Е. Бактерії, які розташовуються паралельно 

 
Завдання 12 12 

У студента з Індії, який приїхав вчитися в Україну, за допомогою мікроскопічного методу діагностики запідозрена лепра. Яким способом забарвлюють приготований препарат в цих випадках? 

А. За Морозовим 

В. За Грамом 

С. За Леффлером 

D. За Цілем-Нільсеном 

Е. За Романовським 

МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ

Практичне заняття. Викладач проводить перевірку і корекцію рівня підготовки студентів до заняття. Студенти мікроскопують мазки (готові препарати), приготовані з мокротиння хворого на туберкульоз легень. Самостійно вивчають алгоритм приготування мазока з мокротиння хворого на туберкульоз легень, вивчають алгоритм нового методу забарвлення за Цілем-Нільсеном. Студенти вивчають різновиди туберкулінів, вакцину БЦЖ, знайомляться з середовищами для культивування мікобактерій туберкульозу. Протягом заняття студенти вирішують завдання №180-184 з «Завдання для самостійної роботи студентів за курсом загальної і приватної мікробіології». 

Студенти малюють збудників лепри зі слайдів. Викладач перевіряє правильність замальованих схем, малюнків мікроскопічної картини при вивченні препаратів зі збудниками туберкульозу, лепри. В кінці заняття проводиться тестовий контроль. 

«Збудники дифтерії. Мікробіологічна діагностика дифтерії» 

 
АКТУАЛЬНІСТЬ ТЕМИ 

Актуальність вивчення збудників дифтерії пов'язана з тим , що крива захворюваності на дифтерію з початку 80-х років повільно, але впевнено поповзла вгору. Хворіють не тільки діти, а й дорослі. Тенденція дуже тривожна і необхідні термінові заходи, спрямовані на профілактику цього захворювання, розробку більш ефективних способів лікування. 

Щоб правильно поставити діагноз, призначити лікування, розробити заходи профілактики цієї інфекції потрібно знати властивості збудника (морфологічні, тинкторіальні, культуральні, біохімічні та інші). Крім того, вміти проводити мікробіологічні дослідження і оцінювати їх результати. Отримані знання та вміння будуть необхідні при вивченні інфекційних хвороб та епідеміології. 

 
ЦІЛІ НАВЧАННЯ 

Мета (загальна): Вміти застосовувати мікробіологічні методи дослідження для постановки мікробіологічного діагнозу з подальшим використанням в клінічній практиці. 

 
Конкретні цілі: 

 
1. Визначати особливості морфологічних і тинкторіальних властивостей 

    коринебактерій дифтерії при мікроскопічній діагностиці. 

2. Відрізняти патогенні коринебактерії від непатогенних за культуральними та 

    біохімічними властивостями при проведенні бактеріологічної діагностики. 

3. Оцінювати результати визначення здатності патогенних коринебактерій 

    продукувати екзотоксин. 

4. Оцінювати отримані результати бактеріологічного методу дослідження дифтерії. 

 
Теоретичні питання теми: 

 

1. Морфологічні і тинкторіальні властивості збудників дифтерії.

2. Культуральні властивості коринебактерій.

3. Біохімічні властивості коринебактерій.

4. Визначення токсигенності дифтерійних паличок. 

5. Методи мікробіологічної діагностики дифтерії.

6. Специфічна профілактика і лікування дифтерії (АКДП, дифтерійний анатоксин, протидифтерійна антитоксична сироватка). 

 




ЗМІСТ НАВЧАННЯ
Джерела інформації
Рекомендована література: 

1. Климнюк С.І., Ситник І.О., Творко М.С., Широбоков В.П. Практична мікробіологія.-    Тернопіль: Укрмедкнига, 2004.-с. 257-263 . 

2. Медична мікробіологія, Вірусологія та імунологія: підручник ждля студ. вищ. Мед.  навч. закл. \ За редакцією В.П. Широбокова \ Видан. 2-е. Вінниця: Нова книга , 2011.   -С. 440-444 . 

3. Коротяев А.І., Бабичев С.А. Медицинская микробиология, иммунология и   

    вирусология.- Санкт-Петербург: «Специальная литература», 1998.-С.406-412.
4. Широбоков В.П., Тишко О.Г., Салата О.В.та ін. Мікробіологія, Вірусологія та імунологія (Завдання для Самостійної роботи студентам Вищих медичних закладів  освіти III - IV рівнів акр е дітації. Київ-Донецьк, 1999.-С.44-46. 

5. Лекційний матеріал. 

 
Додаткова література:  
1. Пяткин К.Д., Кривошеин Ю.С. «Микробиология», 1980 335-341с.

2. Борисов Л.Б. «Медицинская микробиология, вирусология, иммунология».

    Москва, 2002 с.432-436.

При роботі з літературою для кращого засвоєння змісту навчання скористайтеся графом логічної структури теми. 

 
 
ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ 

 
Інструкція 

До проведення самостійної роботи на практичному занятті за темою: «Збудники дифтерії. Мікробіологічна діагностика дифтерії » 

Уважно прочитайте інструкції, в яких послідовно показаний хід постановки дослідів по фарбуванню мазків з дифтерійних паличок за Нейсером для виявлення волютинової зернистості і визначенню токсигенности культур коринебактерій . 

 
Забарвлення мазків за Нейссером.
1. На фіксований мазок, приготований з дифтерійних паличок нанести 2-3 краплі оцтово-кислого синього (1-2 хв) 

2. Промити водою 

3. Нанести розчин Люголя на 20 сек. 

4. Промити водою 

5. Дофарбувати розчином везувіна (1-3 хв) 

6. Промити водою 

7. Висушити фільтрувальним папером 

Визначення токсигенності чистої культури дифтерійної палички 

1. По центру поверхні щільного поживного середовища в чашці Петрі покласти смужку фільтрувального паперу, змоченого антитоксичною дифтерійною сироваткою (500 АЕ в 1 мл) .
2. Провести посів досліджуваної культури бляшками по 2-3 з кожного боку, а між ними засіяти контрольний токсигенний штам. 

3. Чашку Петрі закрити і поставити в термостат. 

4. Провести облік через 48-72 години. 

Токсин, що виділяється культурою дифтерійної палички, дифундує в середовище і взаємодіє з антитоксичною сироваткою. На місці зустрічі токсину і антитоксину утворюється білий преципітат, що розташовується у вигляді вигнутих ліній, що зливаються. 

 
Протокол до практичного заняття 

           за темою: «Збудники дифтерії. Мікробіологічна діагностика дифтерії» 

1. Вивчення мікроскопічної картини забарвлених мазків збудників дифтерії (на слайдах), замальовка в робочі зошити. 

2. Вивчення особливостей росту дифтерійних бактерій на спеціальних поживних середовищах. 

3. Вивчення алгоритму приготування мазків з культури коринебактерій, алгоритму забарвлення за Леффлером, замальовування мікроскопічної картини. 

4. Вивчення схеми мікробіологічної діагностики дифтерії, замальовування в робочі зошити. 

5. Вивчення препаратів для специфічної профілактики і серотерапії дифтерії. 

 
 
 
 
АЛГОРИТМ ДІАГНОСТИКИ ДО ТЕМИ: "Мікробіологічна
 діагностика дифтерії" 
















 
 
 
 ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика
 дифтерії» 





















               Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання 

Завдання 1 

При бактеріоскопічному дослідженні мазків із зіву, забарвлених за Нейссером, виявлені палички, розташовані під кутом один до одного з волютиновими зернами на кінцях. До якого виду можуть бути віднесені побачені мікроорганізми? 

A.  Corynebacterium diphtheriae 

B.  Legionella pneumophila 

C.  Bordetella pertussis 

D.  Treponema pallidum 

E.  Yersinia pestis 

 Завдання 2 

На кров'яному телуритовому агарі виросли колонії дрібні чорного кольору блискучі (S-форми). Якому біовару дифтерійних паличок притаманні такі культуральні та біохімічні властивості? 

A. С. gravis 

B. В. melitensis 

C. С. mitis 

D. В. bovis 

E.  С. intermedius 

 
Завдання 3 

Для визначення токсигенності дифтерійних паличок на щільне живильне середовище поклали смужку фільтрувального паперу, просоченого антитоксичною дифтерійною сироваткою, а поруч з нею підсіяли у вигляді бляшок досліджувану культуру мікробів і свідомо токсигенний штам. Якщо досліджувана культура мікробів продукує екзотоксин, то утворюються: 

A. Лінії преципітації , що зливаються

B. Перехресні лінії преципітації 

C. Зони дифузного помутніння 

D. Відсутність ліній преципітації 

E. Кільце преципітації 

Завдання 4 

Обстежуючи хвору дитину, в якої відзначалося підвищення температури до 38˚С, болі в горлі при ковтанні, одутлість обличчя, адинамія, брудно-білі плівки на мигдаликах, лікар запідозрив дифтерію і госпіталізував її. Якими мікробіологічними методами можна підтвердити або відкинути передбачуваний діагноз? 

A. Мікроскопічним + бактеріологічним 

B. Мікроскопічним + алергологічним
C. Мікроскопічним + серологічним 

D. Алергологічним + серологічним 

E. Біологічним + серологічним 

Завдання 5 

Від пацієнта з підозрою на дифтерію зіва досліджуваний матеріал було відправлено в баклабораторію для проведення бактеріологічного дослідження. Яке з перерахованих нижче середовищ слід обрати для виділення чистої культури імовірно дифтерійної палички? 

A. Ендо 

B. Жовточно-сольовий агар 

C. Левенштейна - Йенсена 

D. Кров'яний телуритовий агар 

E. Плоскирєва 

 
Завдання 6 

Серед дітей школи з'явилися випадки захворювання на ангіну. При мікроскопії мазків, приготовлених з матеріалу, взятого тампоном з мигдаликів і забарвлених за Нейссером, виявлені тонкі палички жовтого кольору, з темно-синіми зернами на кінцях. Палички розташовувалися у вигляді римської п'ятірки. Яку інфекцію можна запідозрити в даному випадку? 

А. Дифтерію 

В. Інфекційний мононуклеоз 

С. Лістеріоз 

D. Тонзиліт 

Е. Скарлатину 

Завдання 7 

Для вирішення питання про необхідність ревакцинації проти дифтерії у учня 9-го класу визначено стан специфічного імунітету і зроблено висновок про відсутність необхідності її проведення. Яка реакція при цьому була використана? 

А. Аглютинації Відаля 

В. Аглютинації Грубера 

С. Гемолізу 

D. Пасивної гемаглютинації 

Е. Зв'язування комплементу 

 
Завдання 8 

У лікарню поступила дитина з діагнозом «дифтерія». Якими препаратами для специфічної терапії необхідно скористатися? 

А. Протидифтерійною антитоксичною сироваткою 

В. Дифтерійного анатоксином
С. Вакциною «Кодивак» 

D. Дифтерійними вакцинами: АКДП, АДП, АТ 

Е. Дифтерійним бактеріофагом 

 
 
 
Завдання 9
Для визначення рівня протидифтерійного імунітету у дитини вирішено було поставити реакцію пасивної гемаглютинації. Чим необхідно сенсибілізувати еритроцити, щоб вирішити поставлене завдання? 

A.  Дифтерійним анатоксином 

B.  Дифтерійним антитоксином 

C.  Антигенами дифтерійної палички 

D.  Протидифтерійною сироваткою 

E.  Гемолітичною сироваткою 

 
МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ 

 
Практичне заняття. Викладач проводить перевірку і корекцію рівня підготовки студентів до заняття. Студенти виконують самостійну роботу по вивченню алгоритму фарбування мазків з дифтерійних паличок, вчаться визначати токсигенность виділеної культури. В ході заняття студенти вирішують ситуаційні завдання з посібника «Завдання для Самостійної роботи студентам Вищих медичних закладів освіти III - IV рівнів акредитації» (1999р.). 

В кінці заняття проводиться тестовий контроль. 

ТЕМА 6: Патогенні спірохети. Збудники сифілісу, зворотних тифів,   

                 лептоспірозу. Мікробіологічна діагностика. 


       Патогенні анаероби: клострідії правця, ботулізму, анаеробної 
       інфекції. Мікробіологічна діагностика.

«Патогенні спірохети. Збудники сифілісу, зворотних тифів, лептоспірозу. 

Мікробіологічна діагностика.» 

 
Актуальність теми 

Захворювання, які викликаються патогенними спірохетами, зустрічаються досить широко, тому знання методів лабораторної діагностики цих інфекцій необхідно лікарю будь-якого фаху. За останні роки різко збільшилася захворюваність на сифіліс. Реєструються нерідко випадки лептоспірозної інфекції, в тому числі і в Донецькій області. Джерелом лептоспірозної інфекції є тварини, особливо щури, миші, полівки, хом'яки, які виділяють збудника в зовнішнє середовище. Шлях передачі лептоспірозної інфекції переважно водний, і реалізується він часто на шахтах Донбасу. Захворюваність вошивим зворотним тифом може приймати епідемічний характер у зв'язку з народними лихами (війни, розруха), скупченнями біженців. Кліщовий поворотний тиф зустрічається у Середній Азії, Херсонській області. 

Знання методів мікробіологічної діагностики спірохетозів, правильна оцінка їх результатів допоможе визначити тактику лікаря при проведенні протиепідемічних заходів та лікування хворих в осередку інфекції. 

 
Мета навчання 

 
Мета (загальна): Вміти використовувати мікробіологічні методи дослідження для постановки мікробіологічного діагнозу з подальшим використанням в клінічній практиці. 

 
Конкретні цілі: 

1. Визначати особливості морфологічних і тинкторіальних властивостей   

    збудників спірохетозів для мікроскопічної діагностики. 

2. Інтерпретувати результати серологічних реакцій (Вассермана, РІБТ,  РІФ,

,мікроаглютинації) для проведення серологічної діагностики. 

Теоретичні питання теми 

1. Мікроскопічний метод лабораторної діагностики сифілісу, зворотних тифів, лептоспірозу. 

2. Серологічний метод лабораторної діагностики сифілісу (реакція Вассермана, реакція іммобілізації трепонем), зворотних тифів (реакція Ріккенберга-Брусина), лептоспірозу (реакція мікроаглютинації і лізису). 

3. Біологічний метод діагностики зворотних тифів, лептоспірозу. 

зміст навчання
Джерела інформації
Рекомендована література: 

1. Климнюк С.І., Ситник І.О., Творко М.С., Широбоков В.П. Практична мікробіологія.-  Тернопі ль: Укрмедкнига, 2004.-с.284-290, 292-298. 

2. Медична мікробіологія, Вірусологія та імунологія: підручник ждля студ. вищ. Мед. навч. закл. \ За редакцією В.П. Широбокова \ Видан. 2-е. Вінниця: Нова книга , 2011.   -С. 458- 463. 

3. Коротяев А.И., Бабичев С.А., Медицинская микробиология, иммунология и 

    вирусология; СПб: «Спецлитература», 1998.-С.481-491
4. Лекційний матеріал.
5. Кривошеин Ю.С. Руководство к практическим занятиям по медицинской 

    микробиологии. 1986.-С.171-180. 

 
Додаткова література:  
1. Медицинская микробиология. Часть первая /Под ред. А.М.Королюка и 

    В.Б.Сбойчакова.- СПб, 2002.-С.242-249

 
При роботі з літературою для кращого засвоєння змісту навчання скористайтеся графом логічної структури теми. 

 
 
ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ 

 
Протокол практичного заняття за темою: «Збудники сифілісу, зворотних тифів, лептоспірозу. Мікробіологічна діагностика спірохетозів» 

 
1. Вивчили мікроскопічну картину мазків зі збудників сифілісу і зворотних тифів, забарвлених за Романовським. 

2. Вивчили схему постановки реакції Вассермана з трьома антигенами і сироваткою хворого на сифіліс. 

3. Вивчили мікроскопічну картину мазків зі збудників лептоспірозу, забарвлених по Буррі. 

4. Ознайомилися з препаратами для діагностики сифілісу, зворотних тифів, лептоспірозу. 

 
 
 
 
 ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика

 сифілісу» 


















ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика

зворотних тифів»



















 
ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика

лептоспірозу»























Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання
Завдання 1 

У померлого від гострого інфекційного захворювання, яке супроводжувалося лихоманкою, жовтухою, геморагічними висипаннями на шкірі і слизових оболонках, а також гострою нирковою недостатністю, при гістологічному дослідженні тканини нирки (забарвлення за Романовським-Гімзе) виявлені звиті бактерії, які мають вигляд букв С і S. Які бактерії могли викликати таке захворювання? 

A.  Лептоспіри 

B.  Трепонеми 

C.  Спірили 

D.  Борелії 

E.  Кампілобактерії 

 
Завдання 2 

При мікроскопічному дослідженні препарату крові, пофарбованого за Романовським-Гімзе, лікар виявив мікроорганізми у вигляді тонких ниток синьо-фіолетового кольору з декількома великими завитками, довжиною від 10 до 30 мкм. Для збудників якого інфекційного захворювання характерні такі морфологічні та тинкторіальні властивості? 

A.  Поворотного тифу 

B.  Сифілісу 

C.  Лептоспірозу 

D.  Трипаносомозу 

E.  Лейшманіозу 

Завдання 3 

У мікропрепараті, приготованому з пунктату регіонарного лімфовузлу хворого і забарвленого за Романовським, лікар виявив тонкі блідо-рожевого кольору мікроорганізми з 12-14 рівномірними завитками, довжиною 10-13 мкм. Про збудника якого інфекційного захворювання може йти мова в даному випадку? 

A.  Сифілісу 

B.  Трипаносомозу

C.  Лептоспірозу 

D.  Поворотного тифу 

E.  Лейшманіозу 

Завдання 4
Для серологічної діагностики сифілісу в реакції Вассермана лікар-лаборант підготував такі реактиви: кардіоліпідний антиген, спиртовий екстракт ліпідів з серцевого м'яза бика з холестерином, антиген із знешкоджених ультразвуком трепонем, гемолітичну систему, фізіологічний розчин, досліджувану сироватку. Який ще компонент необхідний для постановки РСК? 

A.  Комплемент 

B.  Живі трепонеми 

C.  Еритроцити барана 

D.  Діагностична преципітуюча сироватка 

E.  Антиглобулінова сироватка 

 
Завдання 5 

У пацієнта з попереднім діагнозом «сифіліс» лаборант взяв сироватку крові для постановки імуної реакції, яка заснована на виявленні антитіл, які зупиняють рух трепонем і призводять до їх гибелі. Яка реакція була використана для діагностики? 

A.  Реакція імобілізації 

B.  Реакція зв'язування комплементу 

C.  Реакція аглютинації 

D.  Реакція преципітації 

E.  Реакція нейтралізації 

 
Завдання 6 

Для підтвердження діагнозу «кліщовий поворотний тиф» цитратну кров хворого ввели підшкірно тваринам. Через 5-6 днів в крові у них виявили велику кількість борелій. Яких тварин використовували для цієї мети? 

A.  Морських свинок 

B.  Кроликів 

C.  Собак 

D.  Щурів 

E.  Білих щурів  

 
Завдання 7 

Для підтвердження діагнозу «лептоспіроз» кроликам підшкірно ввели осад сечі хворого. У тварин через 5-7 днів з'явилася лихоманка, жовтушність слизової оболонки, що підтвердило діагноз. Який метод лабораторної діагностики використовували в даному випадку? 

A.  Біологічний 

B.  Мікроскопічний 

C.  Серологічний 

D.  Алергологічний 

E.  Бактеріологічний 

Методика проведення заняття 

Практичне заняття. Викладач проводить перевірку і корекцію рівня підготовки студентів до заняття. Студенти виконують самостійну роботу: вивчають  мікроскопічну картину пофарбованих за Романовським і Буррі препаратів хворих на сифіліс, поворотним тифом і лептоспірозом (на слайдах), вивчають схему постановки реакції Вассермана. Вирішують завдання по інтерпретації результатів реакції імобілізації блідих трепонем, знайомляться з препаратами для діагностики і профілактики спірохетозів, в кінці заняття викладач проводить підсумковий тестовий контроль. 

«Патогенні анаероби: клостридії правця, ботулізму, анаеробної інфекції. Мікробіологічна діагностика» 

 
АКТУАЛЬНІСТЬ ТЕМИ 
Правець - гостре інфекційне захворювання. Часто виникає після військових, професійних і побутових травм. В мирний час правець частіше реєструється серед осіб, зайнятих в сільському господарстві. Можливі випадки захворювання у породіль і новонароджених , якщо пологи проходять в антисанітарних умовах. Летальність від правця досить висока. 

Ботулізм- гостра, важка харчова токсикоінфекція, пов'язана з вживанням інфікованих C . Botulinum продуктів. Особливе значення в цьому плані мають консервовані продукти рослинного походження, домашнього приготування. Захворювання характеризується проявами важкого ураження нервової системи. Летальність при ботулізмі коливається в межах 20-40%. 

Газова анаеробна інфекція (газова гангрена, злоякісний набряк) гостре, полімікробне, сапронозне захворювання, ускладнює перебіг травм. Характеризується загальною інтоксикацією організму і прогресуючим змертвінням тканин, їх набряком і газоутворенням. Ранова анаеробна інфекція зустрічається як в мирний, так і у воєнний час. Протікає важко, нерідко зі смертельним результатом. Важливе місце в діагностиці інфекцій, що викликаються патогенними анаеробами, відводиться мікробіологічним методам. 
 
ЦІЛІ НАВЧАННЯ 

 
Мета (загальна): Вміти використовувати мікробіологічні методи діагностики правця, ботулізму і газової анаеробної інфекції для постановки мікробіологічного діагнозу з подальшим використанням в клінічній практиці. 

 
 
          Конкретні цілі:               
              
1. Правильно зібрати досліджуваний матеріал для мікробіологічної діагностики 

    клостридіальної інфекції. 

2. Обрати методи мікробіологічної діагностики правця, ботулізму і газової    

    анаеробної інфекції. 

3. Оцінити результати мікроскопічного, бактеріологічного, серологічного, 

    біологічного методів мікробіологічної діагностики. 

 
Теоретичні питання теми:
  
1. Який матеріал необхідно досліджувати при підозрі на газову анаеробну інфекцію, правець і ботулізм? 

2. Які морфологічні і тинкторіальні властивості мають збудники правця, ботулізму, газової анаеробної інфекції. 

3. Які методи мікробіологічної діагностики клостридіальних захворювань використовуються? 

4. Які тести для ідентифікації виділеної культури збудників газової анаеробної інфекції використовуються? 

5. У чому полягає біологічний метод діагностики газової анаеробної інфекції, правця і ботулізму? 

 
  
ЗМІСТ НАВЧАННЯ 
Джерела інформації 

Рекомендована література : 

1. Климнюк С.І., Ситник І.О., Творк М.С., Широбоков В.П. Практична мікробіологія.-Тернопі ль: Укрмедкнига, 2004.-С.71-75, 243-254. 

2. Медична мікробіологія, Вірусологія та імунологія: підручник ждля студ. вищ. Мед. навч. закл. \ За редакцією В.П. Широбокова \ Видан. 2-е. Вінниця: Нова книга , 2011 .-С. 426-433. 

3.Коротяев А.И., Бабичев С.А. Медицинская микробиология, иммунология и вирусология.-Санкт-Петербург:Специальная литература, 1998.-С.421-435.

При роботі з літературою користуйтеся графом логічної структури до теми. 

ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ
 
Протокол практичного заняття за темою «Патогенні анаероби: клостридії правця, ботулізму, газової анаеробної інфекції. Лабораторна діагностика » 

 
1. Ознайомилися з поживними середовищами, використовуваними для культивування анаеробів і характером росту збудників на цих середовищах. 

2. Вивчили методи мікробіологічної діагностики правця, ботулізму, газової анаеробної інфекції. 

3. Вивчили мікроскопічну картину (на слайдах) пофарбованих за Грамом мазків із збудників правця і ботулізму. 

4. Вивчили біологічні препарати, які використовуються для діагностики, профілактики та лікування правця, ботулізму, газової анаеробної інфекції. 

 
                             
ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна
діагностика газової анаеробної інфекції»






















  
ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна
діагностика правця» 

 






















ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Мікробіологічна діагностика

 ботулізму»















Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання
 
Завдання 1 

З хірургічного відділення в лабораторію доставлені шматочки тканини із рани. Рана тривалий час не загоюється, набряк тканини і газоутворення. При мікроскопії досліджуваного матеріалу виявлені грампозитивні палички. Яка інфекція могла ускладнити перебіг ранового процесу? 

А. Газова анаеробна інфекція 

В. Правець 

С. Дифтерія шкіри 

D. Сибірка 

Е. Сказ 

 
Завдання 2 

У людини після вживання консервованого в домашніх умовах м'яса з'явилися ознаки харчового отруєння. Лікар припустив, що у хворого ботулізм. Який матеріал слід взяти для мікробіологічного дослідження в даному випадку? 

А. Залишки їжі, блювотні маси 

В. Залишки їжі, пунктат л/вузлів 

С. Залишки їжі, кістковий мозок 

D. Залишки їжі, кров 

Е. Пунктат л/вузлів 

 
Завдання 3 

Після підшкірного введення білій миші фільтрату емульсії уражених тканин рани у тварини через 2 доби з'явилися характерні ознаки правця - «хвіст трубою», скуйовджена шерсть і спазм м'язів. Який метод мікробіологічної діагностики був використаний в цьому випадку? 

А. Біологічний 

В. Мікроскопічний 

С. Бактеріологічний 

D. Серологічний 

Е. Алергологічний 

 
                                                             Завдання 4 

Вид виділеного збудника газової анаеробної інфекції визначають за допомогою біопроби на мишах. Для виконання цієї проби необхідно мати: 

A.  Аглютинуючі видові сироватки 

B.  Преципітуючі видові сироватки 

C.  Гемолітичні сироватки 

D.  Антитоксичні специфічні сироватки 

E. Сироватки, які містять віруснейтралізуючі антитіла 

 
Завдання 5 

У мазках-відбитках зі шматочків некротизованої тканини виявлені грампозитивні великі палички. Фарбування за Буррі-Гінсеном дозволило знайти навколо них капсулу. Культивування посіву гомогенату цієї тканини на кров'яному агарі при 37 ° С в аеробних умовах не привело до появи росту мікробів. В даному випадку можна припустити про присутність в патологічному матеріалі збудників: 

А. Газової анаеробної інфекції 

B. Правця 

С. Ботулізму 

D. Сибірки 

Е. Чуми 

 
Завдання 6 

Після вживання в їжу грибів домашнього консервування, в сім'ї зареєстровано отруєння з неврологічними симптомами: утруднене ковтання, двоїння в очах, афонія. Для якого захворювання характерні такі симптоми? 

A.  Черевний тиф 

B.  Правець 

C.  Грип 

D.  Ботулізм 

E.  Дизентерія 

 
Завдання 7 

Хворий госпіталізований зі скаргами на блювоту, запаморочення, двоїння в очах, утруднене ковтання. Лікар запідозрив ботулізм. Які методи мікробіологічної діагностики доцільно використати для підтвердження діагнозу? 

A.  Мікроскопічний, серологічний 

B.  Біологічний, бактеріологічний 

C.  Алергологічний, мікроскопічний 

D.  Мікроскопічний, серологічний 

E.  Алергологічний, серологічний 
 
Завдання 8 

При мікроскопії пофарбованого за Грамом мазку знайшли грампозитивні безладно розташовані короткі палички з закругленими кінцями, які мали термінально розташовані спори овальної форми у вигляді «тенісної ракетки». Яким бактеріям притаманні такі морфологічні та тинкторіальні властивості? 

A.  Clostridium perfringens 

B.  Clostridium botulinum 

C.  Clostridium tetani 

D.  Proteus vulgaris 

E.  Bacillus anthracis 

Завдання 9

У хворого, що надійшов в інфекційне відділення зі скаргами на судоми м'язів обличчя, з рани нижньої кінцівки були виділені грампозитивні бактерії з термінально розташованими спорами округлої форми, що нагадують «барабанні палички». Яким мікроорганізмам притаманні такі властивості? 

А. Clostridium botulinum 

B. Clostridium perfringens 

C.  Clostridium tetani 

D.  Bacillus anthracis 

E.  Bacillus cereus 

Завдання 10 

Після інкубації посіву уколом культури бактерій в стовпчик агару з'явилися ніжні колонії, що нагадують грудочки вати. Для мікроорганізмів якого роду характерні такі культуральні властивості? 

A.  Clostridium 

B.  Salmonella 

C.  Proteus 

D.  Staphylococcus 

E.  Escherichia 

 
                                                            Завдання 11
Після інкубації посіву виділень з пупкового канатику немовляти з підозрою на правець у живильному середовищі виявили дифузний ріст мікроорганізмів з утворенням газу із запахом «вигрібної ями». Назвіть це живильне середовище 

А. Середовище Рапопорта 

В. Середовище  Кауфмана 

С. Середовище Кітта-Тароцці 

D. Цукровий бульйон 

Е. Середовище для контролю стерильності 

                                                       
Завдання 12
Для визначення наявності правцевого токсину у фільтраті застосовують реакцію in vitro з використанням еритроцитів. Назвіть цю реакцію. 

А. Реакція гемаглютинації 

В. Реакція пасивної гемаглютинації 

С. Реакція зворотної пасивної гемаглютинації 

D. Реакція гальмування пасивної гемаглютинації 

Е. Реакція гемолізу 

  
МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ 

 
Практичне заняття. Викладач проводить перевірку і корекцію рівня підготовки студентів до заняття. Студенти виконують самостійну роботу, вивчають мікроскопічну картину мазків із збудників правця, ботулізму, газової анаеробної інфекції. Замальовують в робочий зошит. В ході заняття студенти вирішують ситуаційні завдання з посібника: " Мікробіологія, Вірусологія та імунологія» / Завдання для Самостійної роботи студентам Вищих медичних закладів освіти III - IV рівнів акредитації ", № 115-119. Закінчується заняття підсумковим тестовим контролем. 

 
ТЕМА 7: Екологія мікроорганізмів. Основи санітарної мікробіології.


       Клінічна мікробіологія. Шпитальна інфекція.
«Екологія мікроорганізмів. Основи санітарної мікробіології»
 АКТУАЛЬНІСТЬ ТЕМИ 

Мікроорганізми всюди поширені в навколишньому середовищі. Вони знаходяться в грунті, воді, повітрі, на рослинах, харчових продуктах, предметах, в організмі людини і тварин. Складні взаємозв'язки мікроорганізмів із середовищем, які зумовлюють їх розмноження, розвиток і виживання, вивчає - екологія. 

Вивчення екології мікроорганізмів служить основою для розуміння явищ паразитизму, механізму виникнення зоонозних захворювань, особливо тих, які характеризуються природною вогнищевістю, а також для розробки практичних заходів у боротьбі з різними інфекційними захворюваннями. 

Мікрофлора організму людини - результат взаємного пристосування мікроорганізмів і макроорганізму в процесі еволюції. Велика частина бактерій постійної мікрофлори організму людини пристосувалася до життя в певних його відділах. Крім того, існують мікроорганізми, які складають непостійну (випадкову) мікрофлору. Мікрофлора організму людини непостійна, її видовий склад варіюється, в залежності від віку, харчування і стану макроорганізму. Глибокі зміни відчуває мікрофлора організму людини при різних захворюваннях. Порушення видового складу нормальної мікрофлори під впливом інфекційних і соматичних захворювань, а також в результаті нераціонального використання антибіотиків призводить до стану дисбактеріозу, який характеризується зміною співвідношення різних видів бактерій. 

Мікрофлору навколишнього середовища вивчає санітарна мікробіологія, завдання мими якої є: розробка методів мікробіологічних і вірусологічних досліджень ґрунту, води, повітря, предметів побуту, харчових продуктів та ін; вивчення джерел забруднення навколишнього середовища мікрофлорою, яка становить небезпеку для людини; дослідження життєдіяльності мікроорганізмів у навколишньому середовищі; визначення нормативів для гігієнічної оцінки об'єктів навколишнього середовища, в тому числі харчових продуктів (за мікробіологічними показниками); обгрунтування заходів з оздоровлення об'єктів навколишнього середовища і контроль за ефективністю їх виконання. 

 

                                                      ЦІЛІ НАВЧАННЯ 

 
Мета (загальна): Вміти оцінити рівень бактеріального забруднення об'єктів навколишнього середовища патогенними і умовно-патогенними мікроорганізмами і визначити їх небезпеку для людини. 
 Конкретні цілі: 

 
Обрати санітарно-показові мікроорганізми для визначення бактеріального забруднення води, грунту, повітря, харчових продуктів    та ін.

1. Зібрати досліджуємий матеріал для проведення санітарно-мікробіологічних досліджень середовища перебування мікроорганізмів.

2. Оцінити результати санітарно-бактеріологічних досліджень: води (мікробне число, колі-титр, колі-індекс); грунту (мікробне число, колі-титр, перфрінгенс-титр); повітря (мікробне число, якісний склад його мікрофлори); харчових продуктів (мікробне число, наявність протея, сальмонел, анаеробів).

3. Оцінити міру епіднебезпеки мікроорганізмів, виявлених під час обстеження об'єктів навколишнього середовища, для людини.

Теоретичні питання теми 

 
1. Поширення мікробів в навколишньому середовищі. 

2. Мікрофлора людини і його значення. Дисбіоз. 

3. Санітарна мікробіологія і її значення. 

4. Санітарно-показові мікроорганізми. 

5. Санітарно-мікробіологічне дослідження грунту, води, повітря, продуктів харчування та ін. 

6. Вода, грунт, повітря як чинники і шлях поширення інфекційних захворювань. 

  
ЗМІСТ НАВЧАННЯ
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ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ
 
Протокол практичного заняття за темою: «Екологія мікроорганізмів. Основи санітарної мікробіології»
1. Ознайомилися з характером поширення мікробів в навколишньому середовищі та їх значенням в забезпеченні динамічної рівноваги біосфери. 

2. Вивчили санітарно-показові мікроорганізми води, грунту, повітря, харчових продуктів. 

3. Ознайомилися з методами взяття проб води, ґрунту, повітря, харчових продуктів на дослідження. 

4. Вирішували ситуаційні задачі №№219-223 з посібника. 
5. Подивилися навчальні фільми з санітарної мікробіології (мультимедійне забеспечення).

6. Ознайомилися з алгоритмом приготування мазків-відбитків ковбасних виробів, ознайомились з мікробіологічною картиною (мультимедійне забеспечення). 

      
ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Екологія мікроорганізмів. 
Мікрофлора організму людини. Основи санітарної мікробіології» 
Санітарно-мікробіологічне дослідження води









Санітарно-бактеріологічне дослідження повітря
 









Санітарно-мікробіологічне дослідження грунту











                Санітарно-бактеріологічне дослідження харчових продуктів 

    












Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання
 
Завдання 1 

Для оцінки санітарно-гігієнічних показників мікробіологічної безпеки води, грунту, повітря, харчових продуктів передбачені нормативні документи. Яким вимогам повинні відповідати санітарно-показові мікроорганізми? 

A.  У незначних кількостях знаходяться в екскрементах людини і теплокровних тваринах 

B.  Не знаходяться у випорожненнях людини, а тільки у випорожненнях  

 теплокровних тварин 

C.  Не знаходяться у випорожненнях теплокровних тварин, а тільки в  

 екскрементах людини в невеликих кількостях 

D.  Не розмножуються, володіють стійкістю до різноманітних факторів  

 навколишнього середовища, легко ідентифікуються, постійно знаходяться у великих кількостях в екскрементах людини і теплокровних тварин. 

E.  Повинні володіти рано наступаючої мінливістю. 

 
Завдання 2 

Для оцінки санітарно-гігієнічних показників мікробіологічної безпеки води, грунту, повітря, харчових продуктів передбачені нормативні документи. Які санітарно-показові мікроорганізми визначають для оцінки фекального забруднення питної води? 

A.  Стафілококи 

B.  Ентерококи, кишкову паличку 

C.  Стрептококи 

D.  Стрептобацили 

E.  Диплококи 
 
Завдання 3 

Для оцінки санітарно-гігієнічних показників мікробіологічної безпеки води, грунту, повітря, харчових продуктів передбачені нормативні документи. Визначення, яких санітарно-показових мікроорганізмів використовують для оцінки ступеня бактеріального забруднення ґрунту? 

A.  БГКП, ентерококи, клостридії, термофіли 

B.  Збудники ботулізму, холери 

C.  Збудники сибірської виразки, стафілококи 

D.  Збудники черевного тифу, дизентерії 

E.  Ентеропатогенні кишкові палички 

 
Завдання 4 

Для оцінки санітарно-гігієнічних показників мікробіологічної безпеки води, грунту, повітря, харчових продуктів передбачені нормативні документи. Які санітарно-показові мікроорганізми служать для оцінки бактеріального забруднення харчових продуктів? 

A.  Стрептококи, стафілококи 

B.  Актиноміцети 

C.  Клостридії, анаероби 

D.  Ентерококи, стафілококи, протей, БГКП 

E.  Мікобактерії 

 
 
Завдання 5 

За епідпоказниками для санітарно-бактеріологічного дослідження в лабораторію спрямована питна вода. Треба визначити відповідність представленим зразкам води вимогам, що пред'являються до питної води. Які показники характеризують чистоту питної води? 

A.  Перфрінгенс-титр 

B.  Ентеропатогенні кишкові палички 

C.  Мікробне число, колі-титр, колі-індекс 

D.  Бактерії групи протея 

E.  Яйця гельмінтів 

 
Завдання 6 

За епідпоказаннями для санітарно-бактеріологічного дослідження (на патогенну групу бактерій) спрямована питна вода. Які захворювання бактеріальної етіології передаються через воду? 

A.  Дифтерія, кір 

B.  Правець, ботулізм 

C.  Лептоспіроз, холера 

D.  Чума, бруцельоз 

E.  Сибірка, туберкульоз 

 

                                                             Завдання 7 

              При плановому обстеженні пологового будинку провели посів повітря аспіраційним методом. Через добу сумарна кількість колоній на 1м 3 повітря - 2000. Лікар СЕС зробив висновок про значну забрудненість повітря пологового будинку і необхідність провести швидкі профілактичні заходи. Які захворювання мікробної природи можуть передаватися повітряно-крапельним шляхом? 

A.  Черевний тиф 

B.  Дизентерія 

C.  Грип 

D.  Внутрішньолікарняні інфекції 

E.  Лептоспіроз 

Завдання 8
В бактеріологічну лабораторію на дослідження спрямована проба пастеризованого молока. Треба визначити санітарно-бактеріологічні показники для оцінки якості молока. З цією метою проводять визначення: 



A. Загальної кількості білка 

 

В. Комплексу вітамінів 



С. Колі-титру, мікробного числа, патогенної флори 



D. Перфрінгенс-титру 


Е. Ентеровірусів 

 
Завдання 9 

Деякі інфекції легко передаються через молоко. Які захворювання мікробної природи можуть виникати після вживання в їжу інфікованого молока і молочних продуктів? 

A.  Дифтерія 

B.  Правець 

C.  Дизентерія 

D.  Лепра 

E.  Енцефаліт 

 
Завдання 10 

Хворий А., 20 років страждає дисфункцією кишечника. Лікар припустив, що у хворого - дисбіоз кишечника. Які фактори найчастіше можуть впливати на розвиток дисбіозу кишечника? 

A.  Нераціональне харчування 

B.  Авітаміноз 

C.  Антибіотикотерапія 

D.  Гострі кишкові інфекції 

E.  Гострі вірусні інфекції 
 МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ 

Практичне заняття. Викладач проводить перевірку і корекцію рівня підготовки студентів до заняття. Студенти вирішують ситуаційні завдання №№219-223 з "Завдань для самостійної роботи студентів з курсом загальної і спеціальної мікробіології" Студенти виконують самостійну роботу: вивчають принцип дії апарату Кротова; вивчають приготуювання мазків-відбитків ковбасних виробів, вивчають мікроскопічну картину. Студенти роблять замальовки мікроскопічної картини. В кінці заняття викладач перевіряє якість засвоєння навчального матеріалу за допомогою набору тестів формату А. 

« Клінічна мікробіологія. Госпітальна інфекція» 

 
АКТУАЛЬНІСТЬ ТЕМИ 
Підготовка лікаря на медичних факультетах вимагає від кафедри мікробіології вирішення різнопланових завдань. Поряд з необхідністю дати студентам глибокі фундаментальні знання з проблем мікробіології, вірусології та імунології, кафедра повинна озброїти майбутнього лікаря знанням тих можливостей, які дає наша спеціальність для вирішення конкретних лікувально-діагностичних завдань. У зв'язку з цим традиційно склався принцип викладання «від збудника» не відповідає основною цільовою установці. Адже в практичній діяльності частіше доводиться вирішувати не завдання виділення того чи іншого конкретного збудника, а досліджувати патологічний матеріал, який може містити збудників, що відносяться до самих різних видів. Важливість подібного роду завдань неухильно зростає в міру розширення кола питань мікробіологічної діагностики в неінфекційній клініці. Цьому сприяє значна поширеність гнійно-запальних захворювань (ГЗЗ), в тому числі внутрішньолікарняних інфекцій, зміна етіологічної структури і чутливості виділених мікробів до антибіотиків. Ось чому однією їх актуальних проблем викладання мікробіології є сьогодні проблема викладання «від патологічного матеріалу». Саме в цьому, на наш погляд, полягає основна завдання викладання клінічної мікробіології. За таким принципом і побудовано практичне заняття. Рішення конкретної діагностичної завдання створює позитивну мотиваційну ситуацію, підвищує відповідальність за правильність рішення, стимулює активну самостійну роботу. 

 
ЦІЛІ НАВЧАННЯ 

 
Мета (загальна): вміти використовувати мікробіологічні методи дослідження для постановки мікробіологічного діагнозу гнійно-запальних захворювань з подальшим застосуванням у клінічній практиці. 

 
Конкретні цілі: 

 
1. Провести відбір і доставку в бактеріологічну лабораторію патологічного матеріалу від хворих з ГЗЗ; 

2. Оцінити результати визначення кількості мікроорганізмів в 1 г тканини або в 1 мл досліджуваного матеріалу; 

3. Оцінити результати виділення чистої культури мікробів із клінічного зразка з визначенням їх видової приналежності; 

4. Оцінити результати визначення чутливості до антибіотиків. 

 
Теоретичні питання: 

 
1.  Правила взяття проб на дослідження від хворого з ГЗЗ і доставки матеріалу в  бактеріологічну лабораторію. 

2.  Визначення кількості мікроорганізмів в 1 г тканини. 

3.  Етапи виділення чистої культури мікробів -інфектантів. 

4.  Принципи визначення видової приналежності мікробів -інфектантів. 

5.  Методи визначення чутливості мікробів -інфектантів до антибіотиків. 

6.  Госпітальні штами мікроорганізмів, їх характеристика. 
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Під час роботи з літературою для кращого засвоєння змісту навчання використовуйте граф логічної структури теми. 

 
ОРІЄНТОВНА ОСНОВА ДІЇ
 
Для реалізації поставленої мети виконайте завдання, які запропоновані в навчальному посібнику «Лабораторна діагностика бактеріальних інфекцій» 2007р. до тем: мікробіологічна діагностика стафілококових, стрептококових інфекцій, ешеріхіозов, клебсієльозів, захворювань, що викликаються протеями, синьогнійної палички, неклостридіальними анаеробними бактеріями. 

При підготовці до заняття використовуйте граф логічної структури, лекційний матеріал. Уважно прочитайте методику визначення кількості мікроорганізмів у перерахунку на 1 г тканини, інструкцію до практичного заняття. 

 
Визначення кількості мікроорганізмів 

 
Перед забором матеріалу порожнину рани обробляють розчином натрію хлориду і після знеболювання поверхні рани розсікають ділянку тканини на всю глибину рани. Отриманий біоптат в стерильному флаконі, що містить 1 мл ізотонічного розчину натрію хлориду, транспортують в баклабораторію протягом 1 години. Біоптат зважують, обчислюють коефіцієнт з перерахунку на 1 г тканини (К). Потім биоптат розтирають у стерильній ступці і суспензії у фізіологічному розчині натрію хлориду з розрахунку 1:10, враховуючи і 1 мл транспортного розчину, який виливають в ступку. Далі роблять десятикратні розведення суспензії у фізіологічному розчині натрію хлориду до 10-3 , а при необхідності і більше. З кожного розведення проводять посів 0,1 мл суспензії на поверхню щільного поживного середовища, розлитого по чашках Петрі. Посіви інкубують в термостаті при t 37 ° С протягом 24 годин, потім 1 добу витримують при кімнатній температурі. Після цього проводять підрахунок колоній, які виросли на чашці і роблять відповідний перерахунок на 1 г тканини. Підрахунок колоній робляють на тій чашці, де колонії ростуть ізольовано і кількість їх не перевищує 300. Кількість мікробів на 1г тканини обчислюють за формулою: N = n х 10 х 10 х К, де N - кількість мікробів в 1 г біоптату: n - кількість мікробів, які виросли на чашці; 10 - перерахунок на 1 г суспензії; 10,100 або 1000 - розведення матеріалу, засіяного на чашку, з якої ведуть підрахунок колоній; К - коефіцієнт перерахунку навішування на 1г біоптату (наприклад, якщо біоптат масою 0,2 г , то К = 1г: 0,2г = 5). 

 
                                                          Інструкція 

У лабораторію доставлений біоптат масою 0,2 г . Його розтерли в стерильній ступці і суспензували у фізіологічному розчині натрію хлориду з розрахунку 1:10. Для цього до розтертого матеріалу додали 1,8 мл ізотонічного розчину натрію хлориду. Далі Вам необхідно приготувати розведення 1: 100, 1: 1000 і по 0,1 мл суспензії з кожного розведення, висіяти на поверхню щільного поживного середовища, розлитого по чашках Петрі. Чашки поставте в термостат. На наступному занятті порахуйте число вирослих колоній і, зробивши відповідні перерахунки, визначте кількість мікробів в 1 г тканини рани. 

Протокол практичного заняття за темою «Клінічна мікробіологія. 

Госпітальна інфекція» 

 
1. Вивчили правила відбору патологічного матеріалу від хворих гнійно-запальними захворюваннями. 

2. Освоїли методику визначення кількості мікробів в перерахунку на 1 г тканини. 

3. Оформили схеми мікробіологічної діагностики ГЗЗ, що викликаються стафілококами, стрептококами, протеями, кишковими паличками, синьогнійною паличкою, клебсієлами. 

 
 
 
ГРАФ ЛОГІЧНОЇ СТРУКТУРИ ТЕМИ: «Клінічна мікробіологія.
Госпітальна інфекція»
 


 









Завдання для перевірки досягнення конкретних цілей навчання
 
Завдання 1 

Після взяття матеріалу зі слизової оболонки задньої стінки глотки і горла хворого фарингіт, ватний тампон помістили в пробірку з транспортним живильним середовищем для доставки в бактеріологічну лабораторію. Виберіть з перерахованих нижче необхідне для цього сприятливе середовище. 

A.  Ресселя 

B.  Для контролю стерильності 

C.  Вільсона-Блера 

D.  Сабуро 

E.  Олькеницького 

 
Завдання 2 

Дослідження показали, що в перерахунку на 1 г тканини рани вміст мікробів в ній становить 105 . При такій кількості мікроорганізмів можна припустити, що: 

A.  Рана стане гнійною 

B.  Рана інфікована 

C.  Рана бактеріально забруднена 

D.  Загоєння буде тривалим 

E.  Загоєння буде швидким 

 
Завдання 3 

При мікроскопії мазків, приготованих з гною постін'єкційного абсцесу виявлені грам позитивні мікроорганізми, які розташовувалися в мазках у вигляді скупчень, що нагадують грона винограду. Які мікробіологічні дослідження необхідно провести для встановлення етіології цього ускладнення? 

A.  Визначити фаготип стафілокока 

B.  Визначити антитіла сироватки крові 

C.  Провести бактеріологічне дослідження гною 

D.  Поставити алергічну пробу 

E.  Поставити реакцію преципітації 

 
Завдання 4 

У відділенні інтенсивної терапії зареєстровані випадки госпітальної пневмонії, спричиненої короткими товстими грамнегативними паличками з закругленими кінцями, оточені капсулою. До якого роду можуть відноситись зазначені мікроби? 

A. Shigella 

B. Vibrio 

C. Salmonella 

D. Klesiella 

E. Esherichia 

Завдання 5 

З інфікованої рани хворого виділена чиста анаеробна культура. В мазках виявили грамнегативні палички без спор, які ферментували глюкозу, ескулін і були стійкими до жовчі. До якого із збудників анаеробної неклостридіальної інфекції притаманні такі властивості? 

A.  Prevotella melaninogenica 

B.  Fusobacterium nucleatum 

C.  Porphyromonas asaccharolitica 

D.  Bacteroides fragilis 

E.  Peptostreptococcus anaerobius 

Завдання 6 

В абдомінальній хірургії з тривало незагоєною рани виділили мікроорганізми паличкоподібної форми середніх розмірів грамнегативні, які на щільних поживних середовищах утворювали колонії з концентричними зонами росту («феномен роїння») і мали специфічний гнильний запах. Цими мікробами можуть бути представники роду 

A. Salmonella 

B. Proteus 

C. Esherichia 

D. Klesiella 

E. Shigella 

Завдання 7 

При культивуванні посівів вмісту опікової рани на м’ясопептонному агарі виросли колонії синьо-зеленого кольору. Мікроскопічне дослідження матеріалу з таких колоній дозволило виявити грам негативні мікроорганізми паличкоподібної  форми. Яким з перерахованих нижче мікроорганізмам притаманні такі морфологічні, тинкторіальні і культуральні властивості? 

A.  E. coli 

B.  S. aureus 

C.  S. epidermidis 

D.  P. aeruginosa 

E.  P. vulgaris 

Завдання 8 

З гнійної рани хворого виділено патогенного стафілокока і визначена чутливість його до антибіотиків: пеніцилін - зона затримки росту 8 мм ; оксацилін - 9 мм ; ампіцилін - 10 мм ; лінкоміцин - 11 мм ; гентаміцин - 22 мм . Який з перерахованих антибіотиків може бути обраний для лікування хворого? 

A.  Гентаміцин 

B.  Оксацилін 

C.  Ампіцилін 

D.  Пеніцилін 

E.  Лінкоміцин 

Завдання 9 

Зі змиву носоглотки хірурга, операційної сестри, об'єктів зовнішнього середовища палати і операційної, гною ран хворих виділені полірезистентні штами S . Aureus, антибіотикограми яких виявилися ідентичними. В даному випадку можна думати про те, що ці штами: 

A.  Госпітальні 

B.  Аттенуіровані 

C.  Патогенні 

D.  Вірулентні 

E.  Авірулентні

МЕТОДИКА ПРОВЕДЕННЯ ЗАНЯТТЯ 

Практичне заняття . Викладач проводить перевірку рівня підготовки студентів до заняття, виконання завдання - замальовки схем діагностики ГЗЗ. Студенти самостійно розбирають алгоритм приготування мазка з гною рани, вивчають його мікроскопічну картину. Вчаться визначать кількість мікроорганізмів в біоптаті, взятому з рани. Викладач контролює правильність виконання роботи. Студенти виконують замальовки схем практичного заняття, замальовують мікроскопічну картину. В кінці заняття викладач перевіряє якість засвоєння матеріалу з даної темі за допомогою набору тестів формату А. 
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ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ИДЕНТИФІКАЦІЯ МІКРОБІВ





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ








ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ ДЛЯ ИССЛЕДОВАНИЯ





МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ








МІКРОСКОПІЧНИЙ








БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ








СЕРОЛОГІЧНИЙ





ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ  ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ








МІКРОСКОПІЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ














ГОГОДОСЛІДНОГО МАТЕРІАЛУ





РІФ





СИРОВАТКА КРОВІ





ХАРАКТЕР  РОЗМІЩЄННЯ





ТИНКТОРІАЛЬНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ








МОРФОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ  МІКРОБІВ








ВИЯВЛЕННЯ СПЕЦИФІЧНИХ АНТИТІЛ В РЕАКЦІІ ЗВ’ЯЗУВАННЯ КОМПЛЕМЕНТУ





ВЛАСТИ ВОСТІ ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





БІОХІМІЧНІ





АНТИГЕННІ








КУЛЬТУРАЛЬНІ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ІДЕНТИФІКАЦІЯ МІКРОБІВ





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ





                    МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ





СЕРОЛОГІЧНИЙ





БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ





ЕКСПРЕС-МЕТОД





МІКРОСКОПІЧНИЙ








ВИЗНАЧЕННЯ АНТИТІЛ


В  РПГА, РІФ (непряма), ІФА 





РІФ





ДОСЛІДЖУЄ МИЙ МАТЕРІАЛ 





МІКРОСКОПІЯ


ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ





ТИНКТОРІАЛЬНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ





ХАРАКТЕР   РОЗТАШУВАННЯ МІКРОБІВ





МОРФОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ





ВИДІЛЕННЯ


ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ВИЗНАЧЕННЯ ВЛАСТИВОСТЕЙ ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ





       АНТИГЕННІ





      БІОХІМІЧНІ





  КУЛЬТУРАЛЬНІ





  ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





              ВИЗНАЧЕННЯ ВИДУ





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ





    ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ








МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ





СЕРОЛОГІЧНИЙ





МІКРОСКОПІ-ЧНИЙ





БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ





БІОЛОГІЧНИЙ





АЛЕРГОЛОГІЧНИЙ





МІКРОСКОПІЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО  МАТЕРІАЛУ





ПОСТАНОВ    КА АЛЕРГІЧНОЇ ПРОБИ БЮРНЕ





ІНФІКУВАННЯ ДОСЛІДЖУЄМИМ МАТЕРІАЛОМ МОРСЬКИХ СВИНОК АБО БІЛИХ МИШЕЙ 


(ПІДШКІРНО АБО ВНУТРІШНЬО ШКІРНО)








ВИЗНАЧЕННЯ ТИТРУ АНТИТІЛ  ДО БРУЦЕЛ  В СИРОВАТЦІ КРОВІ ХВОРОГО





ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ  ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ





ТИНКТОРІАЛЬНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ





МОРФОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ  МІКРОБІВ





ОЦЕН-


КА РЕЗУЛЬ


ТАТОВ








ОЦІН КА РЕЗУЛЬ


ТАТІВ








ПОСТАНОВКА РЕАКЦІЇ РАЙТА





ПОСТАНОВКА РЕАКЦІЇ АГЛЮТИНАЦІЇ ХЕДЛЬСОНА





ВЛАСТИ


ВОСТІ ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТА


ТІВ





КУЛЬТУРАЛЬНІ





БІОХІМІЧНІ





АНТИГЕННІ





ЧУТЛИВІСТЬ ДО БРУЦЕЛЬОЗНОГО БАКТЕРІОФАГУ 





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








РІСТ НА СЕРЕДОВИЩАХ З БАРВНИКОМ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ВИЗНАЧЕННЯ ВИДУ ТА ТИПУ ЗБУДНИКА





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ





               ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ





МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ








АЛЕРГОЛОГІЧНИЙ





БІОЛОГІЧНИЙ





МІКРОСКОПІЧНИЙ





РЕАКЦІЯ ТЕРМОПРЕЦИПІТАЦІЇ АСКОЛІ





БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ





МІКРОСКОПІЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ





ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИІМІКРОБІВ  ДОСЛІДЖУВАНОГО МАТЕРІАЛУ








ВВЕДЕННЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІА ЛУ ЧУТЛИВИМ ЛАБОРАТОРНИМ ТВАРИНАМ





ВНУТРІШНЬО ШКІРНА ПРОБА З АНТРАКСИНОМ





РІФ





ТИНКТОРІАЛЬНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ








МОРФОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ  МІКРОБІВ








ХАРАКТЕР  РОЗМІЩЄННЯ  МІКРОБІВ





КАПСУЛОУТВОРЕННЯ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ВЛАСТИ


ВОСТІ ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ЧУТЛИВІСТЬ ДО БАКТЕРІОФАГУ СИБІРКИ





ПРОБА З ПЕНІЦИЛІНОМ





БІОХІМІЧНІ





КУЛЬТУРАЛЬНІ





ПАТОГЕННІСТЬ ДЛЯ ЛАБОРАТО


РНИХ ТВАРИН








АНТИГЕННІ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ








ВИЗНАЧЕННЯ ВИДУ ЗБУДНИКА





досліджуємий матеріал





МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ





БІОЛОГІЧНИЙ





МІКРОСКОПІЧНИЙ








СЕРОЛОГІЧНИЙ





БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ








МІКРОСКОПІЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ








ВВЕДЕННЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ МОРСЬКІЙ СВИНЦІ





ВИДІЛЕННЯ АНТИТІЛ У СИРОВОТЦІ КРОВИІ ХВОРОГО У РПГА,  РІФ (непряма), ІФА





ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ  ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ








МОРФОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ  МІКРОБІВ








РІФ





ХАРАКТЕР  РОЗМІЩЄННЯ МІКРОБІВ








ТИНКТОРІАЛЬНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ


 





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ВЛАСТИВОСТІ


 ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ТОКСИ НОУТВОРЕННЯ








ПАТОГЕН


НІСТЬ ДЛЯ  ТВАРИН








АНТИГЕННІ








БІОХІ МІЧНІ








КУЛЬТУ РАЛЬНІ








ФАГО-ЛІЗИС





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ВИЗНАЧЕННЯ ВИДУ ЗБУДНИКА








               ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ


ИСЛЕДУЕМЫЙ МАТЕРИАЛ





МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ








АЛЕРГОЛОГІ ЧНИЙ








КИЙНИЙ





БІОЛОГІЧНИЙ








БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ








СЕРОЛОГІЧНИЙ





ВВЕДЕННЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ ЧУТЛИВИМ ЛАБОРАТОРНИМ ТВАРИНАМ








ВИЗНАЧЕННЯ СПЕЦИФІЧНИХ


АНТИТІЛ У РОЗВЕРНУТІЙ РА З ТУЛЯРЕМІЙНИМ ДІАГНОСТИКУМОМ, РПГА  З ЕРИТРОЦИТАРНИМ ДІАГНОСТИКУМОМ





ПОСТАНОВ


КА  ШКІРНО-АЛЕРГІЧНОЇ ПРОБИ З ТУЛЯРИНОМ





ПРИГОТУВАННЯ МАЗКІВ-ВІДБИТКІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ДОСЛІДЖЕННЯ  МОРФОЛОГІЧ    НИХ ТА ТИНКТОРІАЛЬНИХ ВЛАСТИВОСТЕЙ МІКРОБІВ





ДОСЛІДЖЕННЯ ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ





АНТИГЕННІ








БІОХІМІЧНІ








КУЛЬТУРАЛЬНІ








                ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ВИЗНАЧЕННЯ ВИДУ ЗБУДНИКА





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ








ВИЗНАЧЕННЯ ВИДУ МІКРОБІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








КУЛЬТУРАЛЬНІ





МОРФОЛОГІЧНІ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








МІКРО


СКОПІЯ ПРЕПАРАТУ





ВЛАСТИВОСТІ ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ








МИКРОСКОПІЯ МАЗКІВ-ВИДБИТКІВ ІЗ ОРГАНІВ





МІКРОСКОПІЯ ПРЕПАРАТУ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ





ОТРИМАННЯ


МІКРОКУЛЬТУРИ НА ПРЕДДМЕТНОМУ СКЛІ





РОЗТИН ТРУПА





МЕТОДИ НАКОПИЧЕННЯ (ГОМОГЕНІЗАЦІЯ, ФЛОТАЦІЯ)





ПОСТАНОВКА РПГА, РЗК





ПРОБА МАНТУ





МІКРОСКОПІЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ


КРОСКОПИЯ ИССЛЕДУЕМО-ГО МАТЕРИАЛА





ЗАРАЖЕННЯ МОРСЬКОЇ СВИНКИ





СЕРОЛОГІ


ЧНИЙ





БІОЛОГІЧНИЙ








МІКРОСКОПІЧНИЙ








БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ








АЛЕРГОЛОГІЧНИЙ








МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ








ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ








ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ





МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ





СЕРОЛОГІЧНИЙ





БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ





ПОСТАНОВКА РПГА С ЕРИТРОЦИТАРНИМ БАКТЕРІАЛЬНИМ ДІАГНОСТИКУМОМ





ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ БАКТЕРІАЛЬНОЇ КУЛЬТУРИ З ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ





        ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ВЛАСТИВОСТІ�ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ





МОРФОЛОГІЧНІ, ТИНКТОРІАЛЬ-НІ





АНТИГЕННІ





БІОХІМІЧНІ





КУЛЬТУРАЛЬНІ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ВИЗНАЧЕННЯ ВИДУ СЕРОВАРА





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ





ДОСЛІДЖУЄМИЙИЙ МАТЕРІАЛ








МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ








СЕРОЛОГІЧНІ








БАКТЕРІОЛОГІЧНІ








СИРОВАТКА КРОВІ ХВОРОГО





ПОСІВ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ НА ЖИВИЛЬНІ СЕРЕДОВИЩА ДЛЯ ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ





ВИЗНАЧЕННЯ СПЕЦИФІЧНИХ АНТИТІЛ В РЕАКЦІЇ АГЛЮТИНАЦІЇ ВІДАЛЯ І РПГА





ОСОБЛИВОСТЇ ВИДІЛЕНОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








КУЛЬТУРАЛЬНІ





АНТИГЕННІ





БІОХІМІЧНІ





МОРФОЛОГІЧНІ, ТИНКТОРІАЛЬНІ, 


РУХЛИВІСТЬ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ІДЕНТИФІКАЦІЯ МІКРОБІВ





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ 





МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ





БІОЛОГІІЧНИЙ





МІКРОСКОПІЧНИЙ





БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ





ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ








ДОСЛІДЖУЄ


МИЙ МАТЕРІАЛ








МІКРОСКОПИЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРИАЛУ





ПОСІВ НА ЖИВИЛЬНІ СЕРЕДОВИЩА ДЛЯ ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ 





ЗАРАЖЕННЯ ЛАБОРА-ТОРНИХ ТВАРИН





РІФ





МОРФОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ





ТИНКТОРІАЛЬНІ ВЛАСТИВОСТІ





РУХОМІСТЬ





ВЛАСТИВОСТІ ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ   





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТУ





ТОКСИНОУТВОРЕННЯ (БІОПРОБА НА МИШАХ)





АЕРОТОЛЕРАНТНІСТЬ





БІОХІМІЧНІ








 КУЛЬТУРАЛЬНІ


НІ








ОЦіНКА РЕЗУЛЬТАТА 








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТАУ








ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДИАГНОЗУ





ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ








МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ





БІОЛОГІЧНИЙ





БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ








МІКРОСКОПІЧНИЙ








МИКРОСКОПІЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРИАЛУ





ЗАРАЖЕННЯ БІЛИХ МИШЕЙ





ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ БАКТЕРИАЛЬНОЇ КУЛЬТУРИ  ІЗ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРИАЛУ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТУ








ТИНКТОРІАЛЬНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ





МРФОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ





РІФ





ВЛАСТИВОСТІ ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ





КУЛЬТУ


РАЛЬ


НІ








ТОКСИНОУТВО


РЕННЯ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТУ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТУ








ВИЗНАЧЕННЯ ВИДУ МІКРОБУ





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГИЧНОГО ДІАГНОЗУ





МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ





БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДИАГНОЗУ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТУ








БІОХІМІЧНИХ





МОРФОЛОГІЧНИХ





КУЛЬТУРАЛЬНИХ





ТОКСИГЕННИХ





ДОСЛІДЖУЄМИЙЙ МАТЕРІАЛ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТУ








ВИВЧЕННЯ ВЛАСТИВОСТЕЙ ВИДІЛЕНОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ





ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ       МІКРОБІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТУ








БІОЛОГІЧНИЙ





ВИЯВЛЕННЯ ТОКСИНУ ШЛЯХОМ ВИЗНАЧЕННЯ ФАГОЦИТАРНОГО ПОКАЗНИКА ЧИ  В РЗПГА





ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ


 (ФИЛЬТРАТ ЧИ ЦЕНТРИФУГАТ)





ПОСІВ НАЖИВИЛЬНІ СЕРЕДОВИЩА ТА ІНКУБАЦІЯ В АНАЕРОБНИХ УМОВАХ





ПОСТАНОВКА РЕАКЦІЇ НЕЙТРАЛІЗАЦІЇ НА ТВАРИНАХ ДЛЯ ВИЯВЛЕННЯ БОТУЛІНІЧНОГО ТОКСИНА





ИДЕНТИФІКАЦІЯ МІКРОБІВ





ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ





МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ








МІКРОСКОПІЧНИЙ








СЕРОЛОГІЧНИЙ





МІКРОСКОПІЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ








РІБТ





РЕАКЦІЯ ВАССЕРМАНА





РІФ    (НЕПРЯМА)





РНГА





ІФА





РЕАКЦІЯ МІКРОПРЕЦИПІТАЦІЇ





РІП





ДОСЛІДЖЕННЯ У ТЕМНОМУ ПОЛІ (РУХЛИВІСТЬ)








МОРФОЛОГІЧНІ ОСОБЛИВОСТІ СПІРОХЕТ





ТИНКТОРІАЛЬНІ ОСОБЛИВОСТІ








РІФ  ПРЯМА





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ








               ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ








МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ








БІОЛОГІЧНИЙ








СЕРОЛОГІЧНИЙ





МІКРОСКОПІЧНИЙ








ВИЗНАЧЕННЯ СПЕЦИФІЧНИХ


АНТИТІЛ У СИРОВАТЦІ КРОВІ ХВОРОГО В РСК, НЕПРЯМОЇ РІФ, ІФА,


РІКЕНБЕРГА- БРУСИНА





ВИГОТОВЛЕННЯ МАЗКА КРОВІ ТА ПРЕПАРА-ТУ «ТОВСТА КАПЛЯ»





ІНФІКУВАННЯ МОРСЬКОЇ СВИНКИ ДОСЛІДЖУЄМИМ МАТЕРІАЛОМ





ВИГОТОВЛЕННЯ ПРЕПАРАТУ «ВИСЯЧА КАПЛЯ”





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ВИВЧЕННЯ ВЛАСТИВОСТЕЙ МІКРОБІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





МОРФОЛОГІЧНІ





ТИНКТОРІАЛЬНІ





РУХЛИВІСТЬ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ








ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ





МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ








БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ








БІОЛОГІЧНИЙ


БИОЛОГИЧЕСКИЙ





МІКРОСКОПІЧНИЙ








СЕРОЛОГІЧНИЙ





ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ  ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ











ВНУТРІШНЬОЧЕРЕВНЕ ВВЕДЕННЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ ЧУТЛИВИМ ЛАБОРАТОРНИМ ТВАРИНАМ











СИРОВАТКА КРОВІ ХВОРОГО





МІКРОСКОПІЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ








МОРФОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ





ТИНКТОРІАЛЬНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ





РУХЛИВІСТЬ





ВИЗНАЧЕННЯ АНТИТІЛ ДО  ЛЕПТОСПІР В СИРОВАТЦІ КРОВІ ХВОРОГО  У РЕАКЦІЯХ  МІКРОАГЛЮ-ТИНАЦІЇ-ЛІЗИСУ











ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ОСОБЛИВОСТІ ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ


МИКРОБОВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





БІОХІМІЧНІ





КУЛЬТУРАЛЬНІ





БІОЛОГІЧНІ





АНТИГЕННІ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ІДЕНТИФІКАЦІЯ МІКРОБІВ





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ








ВИСНОВКИ








ВИСНОВКИ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ





 ВИЗНАЧЕННЯ ЗАГАЛЬНОЇ КІЛЬКОСТІ МІКРООР-ГАНІЗМІВ





 ВИЗНАЧЕННЯ МІКРОБНОГО ЧИСЛУ





 ВИЗНАЧЕННЯ КОЛІ-ТИТРУ





 ВИЗНАЧЕННЯ НАЯВНОСТІ КИШКОВОЇ ПАЛИЧКИ, ПРОТЕЯ, САЛЬМОНЕЛ, АНАЕРОБІВ





 М’ЯСО, М’ЯСНІ ПРОДУКТИ





 МОЛОКО





 ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРИАЛ








ВИСНОВКИ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ 








ВИЗНАЧЕННЯ  ПЕРФРІНГЕНС-ТИТРУ ГРУНТУ





ВИЗНАЧЕННЯ ПАТОГЕННИХ МІКРОБІВ,  ОТРИМАНИХ У ГРУНТІ





МІКРОБНЕ  ЧИСЛО ГРУНТУ





 ВИЗНАЧЕННЯ КОЛІ-ТИТРУ ГРУНТУ





ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРИАЛ


 (зразок грунту)





ВИСНОВОК





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ 





 ВИЗНАЧЕННЯ МІКРОБНОГО ЧИСЛУ, ЯКЕ ЗНАХОДЯТСЯ В 1м3 ПОВІТРЯ





ВИЗНАЧЕННЯ САНІТАРНО-ПОКАЗОВИХ МІКРОБОВ СТАФІЛОКОКІВ, СТРЕПТОКОКІВ





ЗАГАЛЬНА КІЛЬКІСТЬ БАТЕРІЙ ПОВІТРЯ ПРИМІЩЕННЯ





 ЯКІСНИЙ СКЛАД МІКРОФЛОРИ ПОВІТРЯ





ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ   (повітря закритого приміщення)





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ  ДОСЛІДЖЕННЯ





ВИЯВЛЕННЯ ПАТОГЕННИХ БАКТЕРІЙ КИШКОВОЇ  ГРУПИ





КОЛІ-ТИТР І КОЛІ -ІНДЕКС





ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРИАЛ








МІКРОБНЕ ЧИСЛО ВОДИ





ІНДЕКС ЕНТЕРОКОКУ





ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРИАЛ








МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ








СЕРОЛОГІЧНИЙ





БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ








МІКРОСКОПІЧНИЙ


Й





ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ





ВИЯВЛЕННЯ АНТИТІЛ  В ДИНАМІЦІ ЗАХВОРЮВАННЯ





МОРФОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ





ТИНКТОРІАЛЬНІ ВЛАСТИВОСТІ





РУХОМІСТЬ





ВИЗНАЧЕННЯКІЛ-ТІ МІКРОБІВ В 1Г ТКАНИНИЧИ В 1 МЛ





АНТИГЕННІ ВЛАСТИВОСТІ





БІОХІМІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ





КУЛЬТУРАЛЬНІ ВЛАСТИВОСТІ





ВИЗНЧЕННЯ ВИДУ МІКРОБІВ





ВИЗНЧЕННЯ КРИТЕРІЇВ ГОСПИТАЛЬНОГО ШТАМУ МІКРОБІВ (АНТИБІОТИКОГРАМА, ПРИНАЛЕЖНІСТЬ ДО ФАГОГРУПИ, ІНШІ БІОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ)





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГІЧНОГО ДІАГНОЗУ





ПОСТАНОВКА МІКРОБІОЛОГИЧНОГО ДІАГНОЗУ





ВИЗНАЧЕННЯ ВИДУ, БІОВАРУ Й ПАТОГЕННОСТІ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








АНТИГЕННІ





БІОХІМІЧНІ





ТОКСИНОУТВОРЕННЯ





КУЛЬТУРАЛЬНІ





ВЛАСТИВОСТІ ВИДІЛЕНОЇ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ МІКРОБІВ





ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ОЦІНКА РЕЗУЛЬТАТІВ








ТИНКТОРІАЛЬНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ





ХАРАКТЕР  РОЗТАШУВАННЯ





МОРФОЛОГІЧНІ ВЛАСТИВОСТІ МІКРОБІВ





ПОСТАНОВКА РА І РПГА З ЕРИТРОЦИТАРНИМ БАКТЕРІАЛЬНИМ ДІАГНОСТИКУМОМ





ВИДІЛЕННЯ ЧИСТОЇ КУЛЬТУРИ ІЗ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРІАЛУ





МІКРОСКОПІЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО МАТЕРИАЛУ





СИРОВАТКА ХВОРОГО





СЕРОЛОГІЧНИЙ





БАКТЕРІОЛОГІЧНИЙ





МІКРОСКОПІЧНИЙ





МЕТОДИ ДІАГНОСТИКИ





ДОСЛІДЖУЄМИЙ МАТЕРІАЛ





ТОКСИГЕННІ





НЕТОКСИГЕННІ





НЕТОКСИГЕННІ





ТОКСИГЕННІ





ВИЗНАЧЕННЯ ТОКСИГЕННОСТІ





ВИЗНАЧЕННЯ





        БІОВАР GRAVIS





                БІОВАР MITIS





КОЛОНІЇ СІРУВАТО-ЧОРНОГО КОЛЬОРУ З РАДІАЛЬНОЮ СМУГАСТІСТЮ





КОЛОНІЇ КРУГЛІ ОПУКЛІ ЧОРНОГО КОЛЬОРУ





ПСЕВДОДИФТЕРІЙНА ПАЛИЧКА





ДИФТЕРІЙНА ПАЛИЧКА





ПОСІВ НА ЕЛЕКТИВНЕ ЖИВИЛЬНЕ СЕРЕДОВИЩЕ КЛАУБЕРГА





НАЯВНІСТЬ ПОЛЯРНО РОЗТАШОВАНИХ ЗЕРЕН ВОЛЮТИНУ, РОЗТАШУВАННЯ МІКРОБІВ 


У ВИДІ «V»ЧИ «X»





ВІДСУТНІСТЬ ЗЕРЕН ВОЛЮТИНУ,РОЗТАШУ ВАННЯ МІКРОБІВ У ВИДІ «ЧАСТОКОЛУ»





МІКРОСКОПІЯ МАЗКУ





ПРИГОТУВАННЯ МАЗКУ, ЗАБАРВЛЕННЯ ЗА НЕЙССЕРОМ ДЛЯ ВИЯВЛЕННЯ ЗЕРЕН ВОЛЮТИНА





ВЗЯТТЯ ДОСЛІДЖУЄМОГО   МАТЕРІАЛУ
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