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реакция, брадикардия, нарушается сознание. Н.К. Бого-
лепов (1971) описал приступы беттолепсии у больного 
бронхиальной астмой.

У пациента А. 51 года заболевание началось остро, ха-
рактеризовалось повышением температуры, слабостью, 
мучительным сухим кашлем, особенно в ночное время. 

Первую неделю заболевания пациент наблюдался те-
рапевтом, был установлен диагноз «бронхит», назначен 
антибиотик амоксициллин, симптоматические средства. 
На второй и третьей неделе заболевания кашель усилил-
ся, отмечались продолжительные приступы кашля, с на-
рушением дыхания. Учитывая, что два внука пациента 
болели коклюшем, наблюдались амбулаторно, пациенту 
провели исследование крови на антитела к возбудителю 
коклюша, подтвердили диагноз « Коклюш». В конце тре-
тьей недели заболевания у пациента начались приступы 
с полной потерей сознания, что сопровождалось падени-
ями на пол. Всего было семь эпизодов потери сознания 
и падений. В результате падений на пол возникали уши-
бы, гематомы лица, плеча. Упускания мочи, судорог не 
отмечалось. Для исключения патологии ЦНС пациенту 
провели дообследование: ЭЭГ - без патологических из-
менений, при МРТ головного мозга обнаружены единич-
ные очажки в белом веществе, что расценили как началь-
ные признаки церебральной ангиопатии, исследование 
МР- ангиографии интракраниальных отделов головно-
го мозга признаков аневризмы не выявило. Дуплексное 
сканирование брахиоцефальных артерий с цветным до-
плеровским картированием кровотока было в пределах 
возрастных норм. В ОАК, ОАМ, биохимических тестах 
патологических отклонений не выявлено. При исследо-
вании крови на антитела к хламидии пневмонии, мико-
плазме пневмонии получен отрицательный результат. 
Состояние пациента постепенно улучшалось, приступы 
кашля становились реже, улучшился сон. Через четыре 
недели наступило выздоровление. 

Таким образом, в представленном случае заболева-
ние коклюшем у пациента А. сопровождалось развитием 
беттолепсии, которая проявлялась приступами полной 
потери сознания и падениями.

Туйчиев Л.Н.1,2, Бектимиров А.М-Т.1, Таджиева 
Н.У.1,2, Косимов О.Ш.1, Абдуллаев А.О.3, 
Рахматуллаева Ш.Б.2, Анваров Ж.А.1,2

ХАРАКТЕРИСТИКА ИММУННЫХ СЫВОРОТОК 
ПРОТИВ КИШЕЧНОГО ИЕРСИНИОЗА, 
ПОЛУЧЕННЫХ ПРИ РАЗЛИЧНЫХ СХЕМАХ 
ИММУНИЗАЦИИ, ПО НЕКОТОРЫМ 
БИОХИМИЧЕСКИМ ПОКАЗАТЕЛЯМ
1РСНПМЦ эпидемиологии, микробиологии, 
инфекционных и паразитарных болезней, МЗ РУз, 
Ташкент, Республика Узбекистан 
2Ташкентская медицинская академия, Ташкент, 
Республика Узбекистан 
3Ташкентский международный университет Химии, 
Ташкент, Республика Узбекистан

Цель исследования. Охарактеризовать иммунные 
сыворотки (ИС) против кишечного иерсиниоза (КИ), по-
лученные при различных схемах иммунизации, по неко-

торым биохимическим показателям: общий белок (ОБ), 
альбумин (А), глобулин (Г).

Материалы и методы. В работе использованы 12 
кроликов весом от 2,3 до 3,3 кг в возрасте от 4 до 6 меся-
цев. Эксперименты проводились в соответствии с мето-
дическим пособием, утвержденным МЗ РУз. В процессе 
получения ИС использовались штаммы сероваров О3 Y. 
enterocolitica и О9 Y. enterocolitica. Кролики были разде-
лены на 4 группы: кроликам 1-й и 2-й группы вводили 
штамм серовара О3 Y. Enterocolitica, а кроликам 3-й и 4-й 
группы О9 Y. Enterocolitica. Животным 1-й и 3-й группы 
были введены корпускулярные микробные клетки, кро-
ликам 2-й и 4-й группы был введен растворимый и кор-
пускулярный антиген в соотношении 1:1. Все кролики 
иммунизировались 5 раз с интервалом в 7 дней: при 1-й 
иммунизации было введено – 4 млрд. кл/мл, при 2-й – 8 
млрд. кл/мл, при 3-й – 16 млрд. кл/мл, при 4-ой – 20 млрд. 
кл/мл и при 5-ой – 25 млрд. кл/мл штамма. Исследование 
показателей ОБ, А и Г проводилось на биохимическом 
анализаторе «Mindray». Параллельно с биохимическими 
показателями каждая сыворотка исследовалась на имму-
ноглобулины класса A, M, G (следующее сообщение).

Результаты и обсуждение. При поэтапной иммуни-
зации повышение уровня показателей ОБ наблюдалось 
на 7, 14, 21 и 28 дни во всех группах, а на 35-й день 
уровень ОБ снизился. В 1-й группе ОБ увеличивался с 
68,4±2,6 до 106±7,1 г/л (в 1,6 раза), после 5-й иммуни-
зации снизился до 59,2±3,8 г/л (в 1,8 раза). Во 2-й груп-
пе ОБ увеличивался от 77,9±2,9 до 121,9±19,3 г/л (в 1,6 
раза), после 5-й иммунизации снизился до 60,9±4,5 г/л 
(в 2 раза). В 3-й группе ОБ увеличивался с 71,57±4,11 
до 113,3±15,11 г/л (в 1,6 раза), после 5-й иммунизации 
снизился до 62,4±4,5 г/л (в 1,8 раза). В 4-й группе ОБ 
увеличивался от 74,1±4,8 до 114,9±12,5 г/л (в 1,5 раза), 
после 5-й иммунизации снизился до 64,9±7,5 г/л (в 1,8 
раза). Тенденция к увеличению содержания ОБ указы-
вает на активацию иммунобиологических механизмов, 
а снижение после 5-й иммунизации свидетельствует о 
процессе адаптации.

Во всех обследованных группах отмечено и повыше-
ние уровня А на 7, 14, 21 и 28 дни, но 35-й день его уро-
вень понизился. В 1-й группе А увеличивался от 34,0±1,1 
до 53,8±3,8 г/л (в 1,6 раза), после 5-й иммунизации сни-
зился с до 30,6±1,93 г/л (на 1,7 раза). Во 2-й группе А 
увеличивался с 38,6±1,4 до 62,1±9,4 г/л (в 1,6 раза), после 
5-й иммунизации снизился до 31,2±2,2 г/л (в 2 раза). В 
3-й группе уровень А увеличился от 35,5±2,0 до 59,1±7,3 
г/л (в 1,7 раза), после 5-й иммунизации его уровень по-
низился до 32,4±2,2 г/л (в 1,8 раза). В 4-й группе А уве-
личился от 37,1±2,3 до 58,2±6,3 г/л (в 1,6 раза), после 5-й 
иммунизации снизился до 34,0±2,3 г/л (в 1,7 раза). 

При поэтапной иммунизации повышение уровня Г 
наблюдалось на 7, 14, 21 и 28 дни во всех группах, а на 
35-й день его уровень понизился. В 1-й группе уровень 
Г увеличивался от 34,3±1,5 до 52,8±3,4 г/л (в 1,5 раза), 
после 5-й иммунизации понизился до 28,6±1,9 г/л (в 1,8 
раза). Во 2-й группе уровень Г увеличился от 39,3±1,4 до 
59,1±9,3 г/л (в 1,5 раза), после 5-й иммунизации снизил-
ся до 29,7±2,3 г/л (в 2 раза). В 3-й группе уровень Г по-
высился от 36,1±2,1 до 56,2±7,5 г/л (в 1,5 раза), после 5-й 
иммунизации понизился до 30,0±2,3 г/л (в 1,9 раза). В 
4-й группе уровень Г увеличился от 37,0±2,5 до 60,6±2,7 
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г/л (в 1,6 раза), после 5-й иммунизации понизился до 
30,8±5,2 г/л (в 2 раза). 

Выводы. Установленное динамичное повышение 
уровня глобулинов в процессе гипериммунизации кро-
ликов антигенами КИ косвенно указывает на формиро-
вание адекватного иммунного ответа и может служить 
унифицированным маркером при производстве диагно-
стических сывороток. Увеличение количества глобули-
нов продуктивная фаза иммунного ответа. Тенденция 
к увеличению содержания общего белка иммунизации 
также указывает на активацию гуморального иммунного 
ответа.

Туйчиев Л.Н., Худайкулова Г.К., Максудова З.С., 
Абидов А.Б., Рахматуллаева Ш.Б.
АНАЛИЗ ФАКТОРОВ ПЕРЕДАЧИ БОТУЛИЗМА И 
ЕГО ВЛИЯНИЕ НА РАЗВИТИЕ ЗАБОЛЕВАНИЯ

Ташкентская медицинская академия 
Ташкент, Республика Узбекистан

Введение. Clostridium botulinum, являясь одним из 
микроорганизмов кишечника крупного рогатого скота, 
широко распространен в природе и обнаруживается не 
только в почве, но и в водоемах, где гниют остатки жи-
вотных и растений. Растущий потребительский спрос 
на традиционные продукты питания, такие как сырные 
продукты, создает серьезные проблемы для пищевой 
промышленности.

Цель исследования: изучить пищевой ботулизм, вы-
званный сырными продуктами, в Республике Узбекистан 
с 2012 по 2023 гг.

Материалы и методы. Проведен ретроспективный и 
оперативный анализ, статистические методы в клинике 
Республиканского специализированного научно-практи-
ческого медицинского центра по эпидемиологии, микро-
биологии, инфекционным и паразитарным заболеваниям 
(РСНПМЦЭМИПЗ). Проведена оценка заболеваемости 
ботулизмом, связанным с употреблением больными сыра 
в течение каждого года, изучена сезонность и тенденция 
заболеваемости.

Результаты и их обсуждения. С 2012 по 2023 гг. в 
клинике РНПМЦЭМИПЗ зарегистрировано 134 случая 
ботулизма. На протяжении многих лет одной из основ-
ных причин ботулизма явилось употребление консер-
вированных огурцов и помидоров, приготовленных в 
домашних условиях (67,9% - 91). 9,7% (13) являлось 
употребление консервированных овощей и в 5,2% (7) 
баклажанной икры домашнего приготовления. И более 
редкой (2,2% - 3) причиной ботулизма являлась копченая 
колбаса. В 14,9% (20) случаях ботулизм развился на фоне 
употребления плавленого сыра. Нами сформированы две 
группы: 1-ю группу составили 20 больных сырным бо-
тулизмом, 2-ю группу - 26 больных, употреблявших до-
машние маринованные помидоры или огурцы.

Изучение клинико-эпидемиологических особенно-
стей 20 больных 1-ой группы установило, что средний 
возраст пациентов составил 45,9±0,06 лет. Средний воз-
раст пациентов 2-й группы составил 42,8±0,1 лет. Стано-
вится очевидным, что разницы в возрасте между группа-
ми не было. Различий между группами по вероятности 

тяжелого течения заболевания не установлены. 
В 1-й группе 40% (8) пациентов были мужчинами 

и 60% (12) женщины. Из всех больных второй группы 
21 (80,8%) были мужчинами и 5 (19,2%) женщинами, 
то есть вероятность заболевания мужчин в этой груп-
пе была в 6 раз выше, чем в первой группе (ОШ=6,3; 
ДИ=1,6-23,6; χ2=8,065). 

При изучении времени поступления больных в кли-
нику от начала заболевания выявлено, что больные пер-
вой группы в среднем обращались на 6,9±0,69 день бо-
лезни, второй группы преимущественно обращались на 
3,7±0,69 день болезни. Таким образом, пациенты первой 
группы были госпитализированы позже, чем пациенты 
второй группы (р=0,000036). Установлено, что риск ос-
ложнений ботулизма во второй группе больных был в 10 
раз выше, чем в первой группе (ОШ=10,7; ДИ=1,2-98,2; 
χ2=5,9).

Заключение. Наиболее частым эпидемиологическим 
фактором развития ботулизма в Узбекистане ранее явля-
лись маринованные огурцы, баклажанная икра домаш-
него приготовления. На протяжении последних лет в Уз-
бекистане одной из основных причин ботулизма явился 
плавленый сыр. Заболевание протекало более тяжело у 
больных с поздним поступлением в стационар, за счет на-
правления взора всех медиков на COVID-19 инфекцию.

Тупота Н.Л., Пономарева Е.П., Терновой В.А.
ВЫЯВЛЕНИЕ ГЕНЕТИЧЕСКИХ МАРКЕРОВ 
НОВОГО UUKUVIRUS В ПОПУЛЯЦИИ ТВЕРДЫХ 
КЛЕЩЕЙ.

ФБУН ГНЦ ВБ «Вектор» Роспотребнадзора 
р.п. Кольцово, Россия

Актуальность. Клещи являются переносчиками мно-
жества вирусных агентов, которые вызывают заболева-
ния у человека и животных, такие как Tick born encephalit 
virus, Haseki tick virus, Alongshan virus, Kemerovo virus, 
Crimean-Congo hemorrhagic fever virus и другие. В по-
следние годы развитие метагеномных подходов приве-
ло к обнаружению многих новых вирусов у различных 
видов позвоночных и беспозвоночных. Получаемая та-
ким образом информация о распространении известных 
возбудителей природно-очаговых инфекций, а также вы-
явление и характеристика новых потенциально опасных 
вирусов для человека позволяют отслеживать их рас-
пространение и планировать профилактические меро-
приятия. Одним из результатов нашей работы с исполь-
зованием метагеномного анализа стало обнаружение у 
клещей Tacheng tick virus 2, который относится к роду 
Uukuvirus семейства Phenuiviridae отряда буньявирусов. 
Семейство Phenuiviridae экологически разнообразно и ас-
социируется с заболеваниями человека, домашнего скота, 
птиц, ракообразных и сельскохозяйственных культур. 

Целью работы явилось выявить генетические марке-
ры Tacheng tick virus 2 в твердых клещах.

Материалы и методы. Для исследования нами были 
взяты клещи рода Ixodes, Dermacentor, Hyalloma, объеди-
ненные в 20 пулов, по 5 экземпляров в каждом и достав-
ленные из разных регионов России. Постановку ПЦР 
проводили на фрагмент РНК зависимой РНК полимера-
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