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ГРАМОТНЫЙ ВЫБОР МАТЕРИАЛА, подлежащего 
исследованию, с учетом характера и локализации 
патологического процесса, патогенеза заболевания  
и его стадии.

ОТБОР МАТЕРИАЛА ДЛЯ ИССЛЕДОВАНИЯ В 
НЕОБХОДИМОМ И ДОСТАТОЧНОМ ОБЪЕМЕ. 
Обеспечение своевременной доставки материала в 
бактериологическую лабораторию для сохранения 
жизнеспособности искомых бактерий.

ИССЛЕДУЕМЫЙ МАТЕРИАЛ СЛЕДУЕТ БРАТЬ  
В АСЕПТИЧЕСКИХ УСЛОВИЯХ (во избежание случайной 
контаминации) в транспортные среды, предоставленные 
нашей лабораторией и подходящие для данного материала. 
Необходимо соблюдать режим хранения сред, указанный 
на упаковке. ВНИМАНИЕ! При хранении в холодильнике  
транспортных сред, перед внесением образца прогреть 
до комнатной температуры. Нельзя использовать 
поврежденные транспортные среды.

МЕТОДИКА ВЗЯТИЯ ПРОБ зависит от локализации, 
характера заболевания и свойств микроорганизма. 

ВЗЯТИЕ ПРОБЫ НА БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОЕ ИССЛЕДО-
ВАНИЕ РЕКОМЕНДУЕТСЯ ПРОВОДИТЬ В САМОМ НАЧАЛЕ 
ЗАБОЛЕВАНИЯ и до начала антибактериальной, противо-
грибковой терапии. На фоне антибактериальной терапии 
материал забирают перед очередным приемом (введением) 
антимикробных препаратов, то есть в момент, когда их кон-
центрация минимальная. 

ВСЕ ОБРАЗЦЫ ДОЛЖНЫ ИМЕТЬ ЧЕТКУЮ МАРКИРОВКУ. 
К каждому образцу прикладывается бланк-направление, 
где указаны данные владельца и пациента (кошки или 
собаки), также дата и время забора материала и другая 
дополнительная информация, которая необходима 
для получения адекватного результата. 

СТРОГО СОБЛЮДАТЬ РЕЖИМ ХРАНЕНИЯ ПРОБ 
в транспортных средах. 

ДОСТОВЕРНОСТЬ РЕЗУЛЬТАТОВ БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО ИССЛЕДОВАНИЯ НАХОДИТСЯ  
В СТРОГОЙ ЗАВИСИМОСТИ ОТ ЗНАНИЙ И СОБЛЮДЕНИЯ ОПРЕДЕЛЕННЫХ ПРИНЦИПОВ:

Бактериологическое исследование используют для обнаружения микроорганизмов 
(бактерий) в разнообразном клиническом материале, в качестве которого могут 
служить: кровь, моча, ликвор, БАЛ, сперма, любые другие ткани и жидкости из области 
инфекционного процесса.

Для этого исследуемый биоматериал высевают на плотные питательные среды и среды 
обогащения и культивируют для получения визуально видимых колоний возбудителя 
(получая чистую культуру). Затем штаммы бактерий идентифицируют методом лазерной 
времяпролетной масс-спектрометрии и проверяют на чувствительность к антибиотикам. 
Полученный результат позволяет подобрать максимально эффективное лечение.
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МАТЕРИАЛ «КРОВЬ»

ЦЕЛИ ГЕМОКУЛЬТИВИРОВАНИЯ:

1. Подтвердить наличие 
микроорганизмов в кровотоке.

2. Идентифицировать микробную 
этиологию инфекции кровотока.

3. Выделить микроорганизм для 
последующего определения 
антибиотикочувствительности 
и оптимизации антимикробной 
терапии.

Гемокультура (культура крови) – это вид лабораторного исследования, при котором кровь, взятую у кошки/собаки, вносят   
в  специальные флаконы, содержащие питательную среду, для того, чтобы подтвердить или исключить наличие в кровотоке 
микроорганизмов. Посев крови следует проводить как можно раньше после появления клинических симптомов. В идеале он 
должен проводиться до назначения антимикробной терапии. 

Если пациент уже получает антимикробную терапию, высеваемость микроорганизма можно повысить, отбирая кровь для посева 
НЕПОСРЕДСТВЕННО ПЕРЕД ВВЕДЕНИЕМ СЛЕДУЮЩЕЙ ДОЗЫ АНТИБИОТИКА.

КЛЮЧЕВЫЕ МОМЕНТЫ ПРАВИЛЬНОГО ВЗЯТИЯ КРОВИ  
НА ПОСЕВ:

1. Перед использованием осмотрите флаконы, проверьте, нет ли признаков повреждения, порчи 
или контаминации (видимая муть/наличие газов в самой питательной среде).

2. Проверьте срок годности флакона

3. Строго соблюдайте методику отбора образца крови (смотри рекомендуемый алгоритм взятия 
крови ниже в нашей инструкции).

КОГДА БРАТЬ КРОВЬ  
ДЛЯ ПОСЕВА? 

Ответ: посев крови 
следует назначать всегда 
при подозрении на инфекцию 
кровотока, сепсис или при 
наличии подозрения на 
тяжелые локальные инфекции 
(менингит, эндокардит, 
пневмония, пиелонефрит  
и т.д.)

4. Каждый комплект флаконов должен 
включать  в себя один аэробный педи-
атрический  или аэробный стандартный 
(если позволяет вес животного) и один 
анаэробный. В случае невозможности от-
бора крови больших объёмов, ветеринар-
ный врач может принять решение не брать 
кровь в анаэробный флакон. При этом, 
иметь в виду, что анаэробных микроорга-
низмов исключить будет невозможно. 

5. Кровь для посева берут из вен.

6. Нельзя брать кровь из венозного 
катетера!  
Так как использование этих устройств 
часто связано с контаминацией образца.

Аэробный 
флакон

Анаэробный 
стандартный 
флакон

Аэробный 
педиатрический 
флакон
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КОМПЛЕКТ КУЛЬТУР КРОВИ –  это комбинация двух 
флаконов для гемокультивирования (один аэробный/аэробный 
педиатрический и один анаэробный), в которую инокулируется 
образец, взятый одномоментно у пациента.    

РЕКОМЕНДУЕМОЕ ЧИСЛО ОТБИРАЕМЫХ ПРОБ КРОВИ  
В ЗАВИСИМОСТИ ОТ КЛИНИЧЕСКОЙ СИТУАЦИИ

КЛИНИЧЕСКОЕ 
 СОСТОЯНИЕ

КОЛИЧЕСТВО ФЛАКОНОВ
ОБЪЕМ КРОВИ  

(МЛ)
ПРИМЕЧАНИЕ

Сепсис, 
менингит, 
острая 
пневмония, 
пиелонефрит

I комплект из первой периферической 
вены 

II комплект из второй периферической 
вены

1-5 мл крови в аэробный педиа-
трический флакон.
5-10 мл крови в анаэробный 
флакон.
ВНИМАНИЕ! На флаконе ука-
зывать взятый объём крови. 

Кровь необходимо взять из двух разных пе-
риферических вен одновременно (допустим 
интервал взятия не более 1 часа). 
Рекомендуется брать кровь до применения АБ. 
Если уже лечение идет, то перед очередным 
введением дозы  АБ.

2 флакона (один аэробный педиатриче-
ский*+ один флакон анаэробный)

2 флакона (один аэробный педиатриче-
ский*+ один флакон анаэробный)

Общее количество флаконов: 4

Катетерассо-
циированная 
инфекция 
(КАИК)

I комплект из периферической вены,  
где не стоит катетер.

II комплект – кровь взята из самого кате-
тера

1-5 мл крови в аэробный педиа-
трический флакон.
5-10 мл крови в анаэробный 
флакон.

ВНИМАНИЕ! На флаконе ука-
зывать взятый объём крови. 

Кровь необходимо взять одновременно (до-
пустим интервал 5-10 минут) из катетера и из 
переферической вены, где не стоит катетер).
Рекомендуется брать кровь до применения 
АБ. Если уже лечение идет, то перед очеред-
ным введением дозы АБ.

2 флакона (один аэробный педиатриче-
ский*+ один флакон анаэробный)

2 флакона (один аэробный педиатриче-
ский*+ один флакон анаэробный)

Общее количество флаконов: 4

Эндокардит I комплект из первой периферической 
вены

II комплект из 
второй перифе-
рической вены

III комплект из тре-
тьей периферической 
вены

1-5 мл крови в аэробный педиа-
трический флакон.
5-10 мл крови в анаэробный 
флакон.

ВНИМАНИЕ! На флаконе ука-
зывать взятый объём крови. 

Взять кровь в 1 комплект флаконов.
Через 30 минут – взять кровь  
в II-й комплект флаконов.
Через 30 минут – взять кровь  
в III-й комплект флаконов.
Если результат отрицательный, рекомендует-
ся повторить полностью манипуляцию через 
сутки.

2 флакона (один аэробный педиатриче-
ский*+ один флакон анаэробный)

2 флакона (один аэ-
робный педиатри-
ческий*+ один фла-
кон анаэробный)

2 флакона (один аэ-
робный педиатриче-
ский*+ один флакон 
анаэробный)

Общее количество флаконов: 6

Лихорадка  
неясного  
генеза

I комплект из первой периферической вены II комплект  из второй перифе-
рической вены

1-5 мл крови в аэробный  
педиатрический флакон.
5-10 мл крови в анаэробный 
флакон.

ВНИМАНИЕ! На флаконе ука-
зывать взятый объём крови. 

Кровь необходимо взять из двух разных 
периферических вен одновременно (до-
пустим интервал взятия не более 1 часа).
Рекомендуется брать кровь до применения 
АБ. Если уже лечение идет, то перед оче-
редным введением дозы АБ.

2 флакона (один аэробный педиатрический*+ один 
флакон анаэробный)

2 флакона (один аэробный педи-
атрический*+ один флакон анаэ-
робный)

Через 24-36 часов взять еще:

I комплект из первой периферической вены II комплект  из второй перифе-
рической вены

2 флакона (один аэробный педиатрический*+ один 
флакон анаэробный)

2 флакона (один аэробный педи-
атрический*+ один флакон анаэ-
робный)

Общее количество флаконов: 8

*Если масса тела животного позволяет взять большой объём крови (более 30 мл за раз), рекомендуем использовать стандартный флакон для аэробных микроорганизмов. 
Так как взятие большего количества крови обеспечивает выявление патогенных бактерий, присутствующих в небольшом количестве.  Это очень важно при подозрении на 
эндоваскулярную инфекцию (например эндокардит).

ВНИМАНИЕ! В случае невозможности отбора крови больших 
объёмов (пациенты с низкой массой тела), ветеринарный 
врач может принять решение не брать кровь в анаэробный 
флакон и использовать только лишь флаконы аэробные 
педиатрические.  При этом, иметь в виду, что анаэробных 
микроорганизмов исключить будет невозможно.
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Исследование позволяет выявить гены резистентности 
к гликопептидным и бета-лактамным антибиотикам: 

ОПРЕДЕЛЕНИЕ ГЕНОВ РЕЗИСТЕНТНОСТИ К ГЛИКОПЕПТИДНЫМ  
И БЕТА-ЛАКТАМНЫМ АНТИБИОТИКАМ У БАКТЕРИЙ МЕТОДОМ ПЦР

ОПРЕДЕЛЕНИЕ ЧУВСТВИТЕЛЬНОСТИ К БАКТЕРИОФАГАМ

Выявление генов резистентности к гликопептидным и бета- 
лактамным антибиотикам у бактерий методом ПЦР проводится 
для следующих групп микроорганизмов:

• стафилококки;

• энтеробактерии;

• энтерококки;

• синегнойная палочка;

• ацинетобактер.

      В отличие от традиционных микробиологических методов, метод ПЦР позволяет проводить идентификацию генетических детерми-
нант резистентности микроорганизмов в очень короткие сроки. Он отличается высокой точностью. Определение антибиотикорезистентности 
с помощью ПЦР позволяет спрогнозировать появление устойчивости к различным группам антимикробных препаратов, а также оценить распро-
странение резистентных штаммов на локальном и региональном уровнях. Поэтому обнаружение антибиотикорезистентности методом ПЦР явля-
ется отличным дополнением к традиционному микробиологическому тестированию. Использование ПЦР метода позволяет быстро и качественно 
выявлять генетически обусловленную устойчивость микроорганизмов к антибиотикам и способствует выбору адекватной лекарственной терапии.

Наша лаборатория по индивидуальному заказу может провести исследование определения  
чувствительности к бактериофагам.  

Выбор бактериофагов зависит от выделенного микроорганизма из предоставленного клинического материала. 
Данный анализ можно заказать дополнительно в течение 1 суток, после получения результатов  
бактериологического посева позвонив по телефонам: +7 (904) 645-8723, +7 (911) 119-2911.

• van A/B 

• mec A

• OXA-23-like, 
OXA-58-like  
OXA-40-like

• металло-
лактамаз (МБЛ) 
групп VIM, IMP 
и NDM 
 

• KPC и  
OXA-48-like  
(типы OXA-48 
и OXA-162)
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СРОКИ  ИЗГОТОВЛЕНИЯ   
БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО ПОСЕВА

СРОК ПРОВЕДЕНИЯ  
БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО  
ИССЛЕДОВАНИЯ МОЧИ 

2 ДНЯI
1 ДЕНЬ 2 ДЕНЬ

Анализ полученных 
данных 

ВЫДАЧА РЕЗУЛЬТАТА

И
Н

К
У

Б
А

Ц
И

Я
  

2
4

 ч
а

с
а

2,5 ДНЯII
1 ДЕНЬ 2 ДЕНЬ 3 ДЕНЬ  

(1-я половина)

Поступление 
биоматериала  
в лабораторию. 
Регистрация пробы

И
Н

К
У

Б
А

Ц
И

Я
  

2
4

 ч
а

с
а

Учет роста 
микроорганизмов

Учет роста 
микроорганизмов

ОТСУТСТВИЕ  
РОСТА 

 

ВЫДЕЛЕНА 
ЧИСТАЯ КУЛЬТУРА  
МИКРООРГАНИЗМА

СРОК ПРОВЕДЕНИЯ  
БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО  
ИССЛЕДОВАНИЯ МОЧИ 

Анализ полученных 
данных 

ВЫДАЧА РЕЗУЛЬТАТА

Поступление биоматериала  
в лабораторию.  
Регистрация пробы

Первичный посев 
в специальный 
флакон

Первичный посев 
в специальный 
флакон

Через 5 часов высев 
на кровяной агар

Определение 
чувствительности  
к антимикробным 

препаратам

Выделена  
чистая культура

Идентификация

Через 5 часов высев  
на кровяной агар  
и агар UTI

ЧЕРЕЗ КАКОЕ ВРЕМЯ МЫ ВЫ-
ДАЕМ РЕЗУЛЬТАТ: НЕ ВЫЯВЛЕН 
РОСТ МЕЗОФИЛЬНЫХ АЭРОБ-
НЫХ И ФАКУЛЬТАТИВНО-АНАЭ-
РОБНЫХ МИКРООРГАНИЗМОВ 

*В ситуациях, когда необходим 
повторный высев на твердые 
питательные среды сроки могут 
увеличиваться до 3 дней. 
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СРОКИ  ИЗГОТОВЛЕНИЯ  БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО ПОСЕВА

Такой алгоритм актуален для биоматериала взятого из в норме стерильного 
локуса. Например:
 Синовия  Ликвор  Желчь

Это классический вариант, когда мы проводим данный вид исследования 
в кратчайшие сроки. 

СРОК ПРОВЕДЕНИЯ  
БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО  
ИССЛЕДОВАНИЯ 

3 ДНЯIII
1 ДЕНЬ 2 ДЕНЬ 3 ДЕНЬ

Определение 
чувствительности  
к антимикробным 

препаратам

Учет роста 
микроорганизмов

Выделена чистая 
культура

Идентификация

Поступление 
биоматериала  
в лабораторию.  
Регистрация пробы

Первичный посев 
на плотные  
питательные среды

Анализ полученных 
данных 

ВЫДАЧА РЕЗУЛЬТАТА

И
Н

К
У

Б
А

Ц
И

Я
  

2
4

 ч
а

с
а

4 ДНЯIV
1 ДЕНЬ 2-3 ДНИ 4 ДЕНЬ

Поступление 
биоматериала  
в лабораторию. 
Регистрация пробы

И
Н

К
У

Б
А

Ц
И

Я
  

2
4

-4
8

  ч
а

с
о

в

И
Н

К
У

Б
А

Ц
И

Я
  

2
4

ч
а

с
а

Учет роста 
микроорганизмов

ОТСУТСТВИЕ  
РОСТА 

 

Высев со среды 
обогащения  
на плотные  

питательные 
среды

ОТСУТСТВИЕ  
РОСТА

Первичный посев  
на плотные 
питательные среды

тр
а

н
сп
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Посев на среду 
обогащения

ЧЕРЕЗ КАКОЕ ВРЕМЯ  
МЫ ВЫДАЕМ РЕЗУЛЬТАТ:  
НЕ ВЫЯВЛЕН РОСТ  
МЕЗОФИЛЬНЫХ АЭРОБНЫХ  
И ФАКУЛЬТАТИВНО- 
АНАЭРОБНЫХ  
МИКРООРГАНИЗМОВ

СРОК ПРОВЕДЕНИЯ  
БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО  
ИССЛЕДОВАНИЯ 

Анализ полученных 
данных 

ВЫДАЧА РЕЗУЛЬТАТА
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4-5 ДНЕЙ

1 ДЕНЬ 2 ДЕНЬ 3 ДЕНЬ 4 ДЕНЬ 5 ДЕНЬ
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 P
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Рассев,  
для получения  

чистой культуры

Определение  
чувствительности  
к антимикробным  

препаратам

Определение 
чувствительности 
к антимикробным 

препаратам

Учет роста  
микроорганизмов

Идентификация

Идентификация

Идентификация

Рассев  
занимает  

до 48 часов*
Нечистая культура  
(морфологически  

разные виды  
колоний)     

Такой алгоритм актуален для такого биоматериала как:
 БАЛ      Раневое отделяемое      Аспират среднего/внутреннего уха

Так как часто, из данного биоматериала при первичном посеве мы видим не один вид бактерий (чистую культуру микроорганизма), а несколько морфологически разных видов  
бактерий (смешанную/нечистую культуру) на первичном посеве. В таком случае, нам необходимо 1-2 дня для рассева (чтобы получить чистую культуру каждой бактерии отдельно).  
Ведь главное правило микробиолога: «Работать всегда с чистой культурой!»

*Род «протей» (proteus) назван в честь сына Посейдона — бога Протея, способного менять свой облик, что отражает способность его представителей изменять 
внешние проявления роста на твёрдых средах. Протеи подвижны (перитрихи). Рост протея сопровождается появлением гнилостного запаха. На твёрдых средах 
жгутиковые (Н-) формы характеризуются сплошным ростом. При посеве бактерии дают феномен «роения» – образуют концентрически расходящиеся зоны роста 
голубовато-серого цвета. Если у нас на первичном посеве нечистая культура, одна из бактерий из рода протей, то нам необходимо 2 дня для того, чтобы получить 
чистую культуру других бактерий.  

СРОК ПРОВЕДЕНИЯ  
БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО ИССЛЕДОВАНИЯ 

Поступление  
биоматериала  
в лабораторию. 
Регистрация пробы

Первичный  
посев на плотные  
питательные среды

тр
а

н
сп

о
р

тн
а
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и

р
ка

V

Анализ 
полученных 

данных

ВЫДАЧА 
РЕЗУЛЬТАТА

Анализ 
полученных 

данных

ВЫДАЧА 
РЕЗУЛЬТАТА

СРОКИ  ИЗГОТОВЛЕНИЯ  БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО ПОСЕВА



СРОКИ  ИЗГОТОВЛЕНИЯ  БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО ПОСЕВА

СРОК ПРОВЕДЕНИЯ  
БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО 
ИССЛЕДОВАНИЯ 

СРОК ПРОВЕДЕНИЯ  
БАКТЕРИОЛОГИЧЕСКОГО 
ИССЛЕДОВАНИЯ 

4-5 

ДНЕЙ
VI VII

1 ДЕНЬ 3 ДЕНЬ 4 ДЕНЬ 5 ДЕНЬ

*Есть виды бактерий, которым необходимо 48 часов инкубации для получения 
видимых изолированных колоний на твердых питательных средах. К таким 
бактериям можно отнести: Corynebacterium urealyticum, Bordetella 
bronchiseptica. Так же в эту категорию мы можем отнести анаэробоных 
бактерий (Bacteroides pyogenes, Clostridium perfringens)

Поступление 
биоматериала 
в лаборато-
рию. 
Регистрация 
пробы

Первичный 
посев 
на плотные  
питательные 
среды
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Н
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А

Ц
И

Я
  

4
8

 ч
а

с
о

в

Определение 
чувствитель-
ности к анти-
микробным 
препаратам

Определение 
чувствительно-
сти к антими-

кробным  
препаратам

Учет роста 
микроорга-

низма/микро-
организмов

Идентифи- 
кация

Идентифи- 
кация

Чистая 
культура     

Если коло-
ний мало, 
необхо-
димо на-
копление 
чистой 
культуры 

Анализ 
полученных 

данных

ВЫДАЧА 
РЕЗУЛЬТАТА

Анализ 
полученных 

данных

ВЫДАЧА 
РЕЗУЛЬТАТА

ДЛЯ БАКТЕРИЙ,  
КОТОРЫМ 
НЕОБХОДИМО  
48 ЧАСОВ 
ИНКУБАЦИИ*

Каждую пробу, которая поступает к нам в бактериологический отдел параллельно с первичным  
посевом на твердые питательные среды, мы высеваем на среду обогащения. Для этого  
мы используем трипказо-соевый бульон. 

РЕЗУЛЬТАТ МОЖЕТ БЫТЬ 
ВЫДАН НА 6 ДЕНЬ  
ПРИ НАЛИЧИИ РОСТА  
ЧЕРЕЗ 24 ЧАСА  
ИНКУБАЦИИ

6-7 

ДНЕЙ
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Поступление 
биоматериала  
в лабораторию. 
Регистрация 
пробы

Первичный  
посев  
на плотные  
питательные 
среды
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Посев 
на среду 
обогащения
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Учет роста 
микро- 

организмов

ОТСУТСТВИЕ  
РОСТА 

 

Высев  
со среды 

обогащения 
на плотные  

питательные 
среды Иденти- 

фикация

Анализ 
полученных 

данных

ВЫДАЧА 
РЕЗУЛЬТАТА

Накопление  
чистой 

культуры  
возбудителя 

НАЛИЧИЕ  
РОСТА

Опреде- 
ление  

чувстви-
тельности  
к антими-
кробным 

препаратам

ВНИМАНИЕ!

При посеве 
со среды 
обогащения 
КОЕ не ука-
зываем!!!


