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В Статье Приведены Результаты 
Исследования Неспецифической 
Антиинфекционной Резистентности 
Организма Студентов-Спортсменов 
По Тесту Аутомикрофлоры Кожи В 
Состоянии Предболезни. Они Указывают 
На Существенное Ухудшение Иммунной 
Защиты При Стрессе Преморбидного 
Состояния.

КЛЮЧЕВЫЕ СЛОВА
Самооздоровление, Тест 

Аутомикрофлоры Кожи, 

Неспецифическая Антиинфекционная 
Резистентность Организма

Здоровье студентов тр -
бует внимания прежде всего 
со стороны самих студентов. 
Самооздоровление в студе -
ческие годы нужно понимать 
как систему оздоровител -
ных немедикаментозных м -
роприятий, осуществляемых 
силами самих студентов, с -
моорганизация деятельности, 
способствующей укреплению 
здоровья и физической ре -
билитации ослабленных ст -
дентов, предрасположенных 
к заболеваниям или подве -
женных им.

При изучении состо -
ний предболезни студентов-
спортсменов выявлено о -
сутствие реальных форм и 

адекватных простых методов 
контроля, особенно инт -
грального показателя, мног -
факторный, полифункци -
нальный и разнохаракте -
ный реестр нозологических 
болезней  и различных пат -
логий. Болезни могут сопр -
вождаться полиморфизмом 
симптомов, синдромальных 
состояний, обусловленных 
индивидуальными особе -
ностями  функционирования 
систем организма [10].

Определялась роль показ -
теля неспецифической ант -
инфекционной резистентн -
сти у студентов-спортсменов 
по бактотесту в связи с сост -
янием предболезни, в выявл -
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нии преморбидных и доноз -
логических состояний. 

В исследовании учтена роль 
теста аутомикрофлоры кожи 
как критерия резистентн -
сти и неспецифического и -
тегрального показателя с -
стояния иммунной системы 
организма на производстве, у 
учащихся, в спорте и у бол -
ных людей при реализации 
программ  восстановител -
ной медицины [ 12,7,9 ].

Возможность использов -
ния теста аутомикрофлоры 
кожи (бактотестов )для ди -
гностики состояния предб -
лезни прямо вытекает из этих 
исследований.

Для отбора испытуемых 
студентов-спортсменов в с -
стоянии предболезни пр -
водился анкетный опрос с 
использованием специально 
разработанного экспресс-
опросника, состоящего из 
перечисления в случайном 
порядке 24 основных си -
птомов предболезни. При н -
личии 7 и более  негативных 
ответов (30%) состояние а -
кетированного трактовалось 
как преморбидное и он о -
носился в группу студентов в 
предболезненном состоянии.

Вопросы касались всех 
функций организма, на к -
торые влияет ухудшение п -
казателей  самочувствия под 

воздействием наступления 
преморбидного состояния, а 
также  анамнестические да -
ные здоровья.

Всего анкетировано 94 
студента, из которых в кат -
горию контингента в состо -
нии предболезни было отн -
сено 17.

Из остальных методом сл -
чайной выборки отобрано 
20 студентов (не более 2 н -
гативных ответов), которые 
служили контролем.

При поиске адекватного 
интегрального метода диагн -
стики здоровья наше вним -
ние привлекла методика из -
чения аутомикрофлоры кожи 
(АУМФК) по ряду причин. 

Во-первых, из всех мест 
обитания микробов кожа 
наиболее доступна для о -
следования. Во-вторых, при 
проведении таких обслед -
ваний не надо брать кровь. 
В-третьих, методика изуч -
ния аутомикрофлоры кожи 
широко апробирована при 
обследовании взрослых и 
детских контингентов.

На коже, в ротовой пол -
сти и кишечнике человека в 
норме живут микробы, кот -
рые не причиняют ему вр -
да. Эти микробы являются 
представителями нормал -
ной микрофлоры. Они пр -
носят пользу человеку, ос -
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ществляют противодействие 
болезнетворным микробам, 
попадающим в организм, 
синтезируют для него вит -
мины, оказывают стимул -
рующее действие на иммун -
тет. К созданию своеобразной 
специфической для каждого 
участка кожи микрофлоры 
привел длительный процесс 
приспособления микробов 
к существованию внутри 
или на поверхности орг -
низма. Постоянство состава 
микрофлоры контролир -
ется неспецифическими м -
ханизмами иммунитета. Эти 
две системы (микрофлора-
иммунитет) постоянно нах -
дятся в состоянии динамич -
ского равновесия.

Была использована для 
оценки влияния состояния 
предболезни на состояние а -
тиинфекционной резистен -
ности организма методика 
определения  аутомикрофл -
ры  кожи по  [2]. с существе -
ным  теоретическим обосн -
ванием  [ 6, 4,11,13, 14 ].

Методика показала свою 
высокую прогностическую 
значимость в исследованиях 
на студентах и медицинских 
работниках, пациентках п -

ликлиник [1,5,3,8 и др.  ]. 

В результате проведенных 
исследований было устано -

лено, что воздействие ра -

личных вредностей (химич -
ской, физической или би -
логической природы), физ -
ческих или эмоциональных 
перегрузок приводит к сн -
жению антиинфекционной 
резистентности организма и 
к увеличению АУМФК. 

В обеих группах провед -
но двукратное (через 3-4 дня 
повторное) определение н -
специфической антиинфе -
ционной резистентности о -
ганизма по бактотесту.

Для выявления и учёта м -
кробов, находящихся  на  п -
верхности кожи  испытуемых, 
использовались  бактотесты 
с применением  стерильных 
чашек Петри с питательной 
средой  (мясо-пептонный 
агар с 1% маннита и 0,5 мл   
спиртового  1,5%  раствора  
бромтимолблау-среда  Кор -
стелёва), которые готовились 
за день до исследования.

В норме число микробов 
на коже здоровых людей о -
личается определённым п -
стоянством и отражает с -
стояние  антимикробной  р -
зистентности организма.

При ухудшении имму -
ного статуса под влиянием 
экзогенных  и  эндогенных  
факторов количество микр -
бов на коже увеличивается. 
Эти изменения наступают, 
как правило, до клинических 
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признаков заболевания и 
служат их предвестником.

Бактотесты питательной 
средой прикладывались к 
коже обследуемого в области 
верхней трети внутренней (л -
донной) поверхности правого  
предплечья  следующим  о -
разом: с  бактотестов снимали 
крышку и держа пальцами за 
края, прикладывали пит -
тельной средой к коже, слегка 
прижимая. Крышку закрыв -
ли, бактотест  подписывали  и  
помещали  в термостат на двое 
суток при +37 °С питательной 
средой вниз.

После истечения срока пр -

изводили подсчет выросших 
колониеобразующих единицу 
микробов (КОЕм) на повер -

ности питательной среды. с -

ответствующих числу нах -

дящихся на коже  микробов.

По общепринятым нормам 
на пластинках-отпечатках со 
средой Коростелева с кожи 
человека площадью 10 кв. 

см. не должно быть более 20 

КОЕм.  Люди с показателями 
21-100 КОЕм зачисляются в 
группу риска. Дальнейшее 
превышение КОЕм характ -

ризует состояние обслед -

ванных лиц как предболезнь. 

В последующем у них может 
возникнуть заболевание, в -

званное снижением напр -

женности иммунитета.

Оценка результатов  при  
использовании теста аут -
микрофлоры кожи провод -
лась  по следующим четырём 
уровням аутомикрофлоры: 
нормальный - до 20 колоний 
на отпечатках;  повышенный 
- 21- 100  колоний;  высокий  
- свыше  100  колоний, очень  
высокий  -  сплошной рост на 
отпечатках.  

Этапы
эксперимента

и группы
испытуемых

Количество
колоний

Опытная группа
( 17 чел.)
Первое исследование
Второе

56,3 ± 6,23

52,3 ± 7,71

Контрольная группа
( 20 чел.)

Первое исследование
Второе

16,3 ± 3,53

17,8 ± 4,39

Таблица 1
Количество Колоний Микробов На 

Коже  У Студентов-Спортсменов

 Результаты бактотеста  о -

ражена в таблице  1.

Из табличных данных ви -
но, что в контрольной группе 
число колоний микробов на 
коже в обоих исследованиях 
находилось в пределах но -
мы (до 40 колоний).

Однако, в группе студентов-
спортсменов в состоянии 
предболезни количество м -
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кробов на коже было знач -
тельно больше(от повыше -
ного до очень высокого)–в 
первом определении на  30,0 
колоний, а во втором на 
33,1 колонии  по сравнению 
со здоровыми студентами-
спортсменами. При этом по 
сравнению с данными ко -
троля  в опытной группе в  
обоих исследованях разл -
чия были   достоверны при     
при Р< 0,01.

Эти  лица  составляют 
группу с повышенным р -
ском заболеваемости или в 
состоянии  предболезни. Они  
подлежали вторичной пр -
верке по тесту аутомикро -
лоры, а затем, при повтор -
нии результата - детальному  
специализированному кл -
ническому обследованию [2].

Различий между данн -
ми первого и второго иссл -
дования не выявлено, что 
свидетельствует о достато -
ной пролонгированности  и 
инертности системы антии -
фекционной защиты в усл -
виях отсутствия специал -
зированного лечения (или 
профилактики) в сочстоянии 
предболезни. 

Приведенные результаты 
исследования неспециф -
ческой антиинфекционной 
резистентности, получе -
ные в результате данного 

эксперимента, указывают 
на существенное ухудшение 
иммунной защиты органи -
ма студентов-спортсменов в 
условиях состоянии предб -
лезни. 

При этом за  границу доп -
стимого   индивидуального 
значения без учёта и половых 
особенностей можно прин -
мать уровень от 40  колоний и 
более на  бактотесте, что п -
зволяет отнести их в группу 
с повышенным риском заб -
леваемости или в состоянии  
предболезни.

 Значение  - в пределах 100 
колоний на бактотесте и б -
лее может служить сигналом 
явного неблагополучия и 
свидетельствует о  возмо -
ном развитии заболевания, 
связанного со снижением  
антиинфекционной  рез -
стентности.

Тем самым подтвержд -
на  прогностическая знач -
мость определения  АУМФК 
в виде бактотеста для оце -
ки неспецифической ант -
инфекционной резистен -
ности как  признака осл -
бления защитных сил орг -
низма студента-спортсмена, 
в результате наступления 
состояния предболезни л -
бого происхождения, в том 
числе как результата пер -
тренировки.
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