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Из контингента клиентских групп с 

инфекционными заболеваниями были 

госпитализированы волонтёры (36), об-

служивающий персонал (123), журнали-

сты и члены олимпийской семьи (4), а 

также приданные силы МВД, МО, МЧС 

(78). У спортсменов подтверждённых 

случаев инфекционных заболеваний не 

было. 

Проведённая масштабная длитель-

ная и планомерная подготовительная 

работа, применение инновационных 

технологий в области профилактики ин-

фекционных заболеваний и охране об-

щественного здоровья различных ве-

домств позволила не допустить развития 

случаев массовых инфекционных забо-

леваний во время проведения Олимпий-

ских игр, в полном объёме и с надлежа-

щим качеством оказать специализиро-

ванную медицинскую помощь при ин-

фекционных болезнях. 
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Несмотря на впечатляющие и об-

надеживающие успехи в борьбе с ин-

фекциями, достигнутые в ХХ веке, сле-

дует признать, что и в начале нового ты-

сячелетия инфекционные болезни оста-

ются важнейшей проблемой медицины и 

здравоохранения во всем мире, в том 

числе и в Российской Федерации. Зна-

чимость этой проблемы определяет все 

возрастающее число инфекционных по-

ражений, вызываемых не только класси-

ческими возбудителями инфекционных 

заболеваний, но и неуклонный рост чис-

ла инфекций, вызванных условно-

патоген-ными или оппортунистически-

ми микроорганизмами. В значительной 

степени этому способствует увеличение 

продолжительности жизни и «старение» 

населения, увеличение количества лиц с 

сопутствующими заболеваниями и им-

мунодефицитами. 

Возникшие в России в 1990-е годы 

социально-экономические проблемы 

привели к резкому росту заболеваемости 

туберкулезом, сифилисом, СПИДом и 

другими инфекционными болезнями. 

Возникла вполне реальная возможность 

возврата многих «побежденных» ин-

фекций, например, дифтерии или сып-

ного тифа.     

Расширение международных кон-

тактов и бурный рост зарубежного ту-

ризма в страны Африки, Азии и Южной 

Америки, неблагополучные по эпидеми-

ческой обстановке, а также резкое уско-

рение коммуникативных связей (самоле-

том в любую точку Земного шара  мож-

но попасть за 14-18 часов) привело к 

существенному увеличению заболевае-

мости «завозными» инфекциями, ранее 

регистрировавшимися в нашей стране 

только спорадически.  

Все это предъявляет возросшие 

требования к работе в России противо-

эпидемической, микробиологической и 

инфекционной службы на всех уровнях 

государственной системы здравоохране-

ния, а также к подготовке на всех уров-

нях квалифицированных и грамотных 

специалистов в этой области, начиная со 

студентов и до врачей [7]. Бурное разви-

тие методической базы микробиологи-

ческой диагностики инфекционных бо-

лезней и широкое использование но-

вейших методик требует знакомства с 

ними различных категорий медицинских 

работников. 

Особая роль в решении стоящих 

перед инфекционной службой России 

проблем отводится врачам широкой ле-

чебной практики, которые первыми мо-

гут столкнуться с инфекционными 

больными при первичном обследовании 

больного, а также врачам клинических и 

микробиологических лабораторий, ис-

следующим материал от больного. По-

следние должны иметь грамотные пред-

ставления обо всем спектре инфекцион-

ных возбудителей, которые могут встре-

титься в исследуемом материале, а так-

же о различных методах их диагностики, 

в первую очередь основных современ-

ных методах, таких как полимеразная 

цепная реакция (ПЦР) и иммунофер-

ментный анализ (ИФА).  

Характерной чертой современного 

этапа развития клинической медицины 

является увеличение значимости лабо-

раторной диагностики, в том числе диа-

гностики инфекционных болезней. Сте-

пень развития лабораторной службы, по 

мнению компетентных экспертов, наря-

ду со службами лучевой диагностики, 

является первостепенным рейтинговым 

критерием для учреждения здравоохра-

нения.  

В связи с этим деятельность меди-

цинских лабораторий  рассматривается в 

качестве важнейшей интегральной со-

ставляющей оказания пациенту каче-

ственной медицинской помощи в разви-

тых странах мира.  

Современной клинической лабора-

торной диагностике присущи: 
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- анализ патологического процесса 

на основе суммы знаний  различных об-

ластей медицинской науки — генетики, 

молекулярной биологии, микробиоло-

гии, иммунологии, биологии клетки, фи-

зиологии; 

- применение разнообразных мето-

дологических подходов для детекции 

расстройств, присущих тем или иным 

формам патологии; 

- стремление к точному учету по-

требностей клиники к достоверной ла-

бораторной информации для диагности-

ки болезней, слежения за их течением и 

результатами лечения. 

Развитие лабораторной диагности-

ки предоставляет практикующему врачу 

широкий спектр информации, которая 

требует грамотной интерпретации. Оче-

видно, что результаты лабораторных ис-

следований приобретают действитель-

ную ценность только при целенаправ-

ленном их назначении и корректной 

оценке совместно с данными клиниче-

ской картины заболевания. 

Диагностика инфекционных забо-

леваний является одной из самых слож-

ных проблем в клинической медицине. 

Лабораторные методы исследования при 

ряде нозологических инфекционных 

форм играют ведущую, а в целом ряде 

клинических ситуаций решающую роль 

не только в диагностике, но и в опреде-

лении конечного исхода заболевания. В 

настоящее время при диагностике ин-

фекционных заболеваний наиболее ча-

сто используется 3 группы специальных 

лабораторных методов исследования: 

- бактериологические методы; 

- серологические методы, в том 

числе иммуноферментный анализ 

(ИФА)  

  в различных вариантах; 

- метод полимеразной цепной ре-

акции (ПЦР) для обнаружения ДНК или                         

  РНК возбудителя инфекционного 

заболевания в исследуемом материале. 

У одних пациентов для выявления 

этиологии инфекционно-воспалитель-

ного процесса достаточно провести бак-

териологическое исследование, в других 

клинических ситуациях решающее зна-

чение имеют данные серологических 

исследований, в-третьих, получить не-

обходимую информацию позволит толь-

ко метод молекулярной диагностики. 

Однако, для постановки обоснованного 

диагноза, разработки адекватной тера-

пии и прогнозирования течения и исхода 

заболевания, необходимо использовать 

данные  комплекса различных методов 

лабораторных исследований.  

В настоящее время имеется ряд ка-

питальных объемных руководств по ла-

бораторной диагностике инфекционных 

заболеваний [2,4,5], однако они сложны 

для восприятия из-за большого объема, 

не всегда доступны широкому кругу ме-

дицинских работников. Поэтому оста-

ются  востребованными  издания в фор-

мате методических пособий, в частно-

сти, посвященные лабораторной диагно-

стике инфекционных заболеваний [6]. 

Сотрудниками кафедры инфекци-

онных болезней, эпидемиологии и мик-

робиологии МАОУ ВПО «КММИВСО» 

совместно с врачами ГБУЗ «СКИБ»      г. 

Краснодара  проводится работа по со-

вершенствованию методов лаборатор-

ной диагностики инфекционных болез-

ней [1,3,8]. 

Принимая во внимание вышеска-

занное, авторы на основе опыта работы 

лабораторной службы ГБУЗ «СКИБ» г. 

Краснодара разработали краткое мето-

дическое пособие, предназначенное для  

практических врачей инфекционной и 

лабораторной службы, а также других 

категорий медработников. В пособии 

приведена информация о современных 

методах лабораторной диагностики 

(ПЦР, ИФА), наиболее широко  приме-

няемых в диагностике инфекционных 

заболеваний, их практическая интерпре-

тация. Пособие предназначено для вра-
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чей всех специальностей, студентов ме-

дицинских вузов (бакалавриат), врачей-

интернов и клинических ординаторов. 

В этом пособии на основании су-

ществующих нормативных документов 

в краткой форме с необходимыми пояс-

нениями освещены следующие вопросы: 

- порядок проведения лаборатор-

ной диагностики и госпитализации лиц 

при подозрении на инфекционные бо-

лезни в соответствии с ведущим син-

дромом болезни; 

- эпидемиологические риски зано-

са опасных инфекционных болезней; 

- порядок обследования лиц с по-

дозрением на инфекционные болезни; 

- правила проведения преаналити-

ческого этапа лабораторных исследова-

ний; 

- порядок организации и проведе-

ния работ по забору, транспортирова-

нию и хранению проб клинического ма-

териала; 

- принципы проведения  исследо-

ваний клинического материала; 

 - клиническая интерпретация ла-

бораторных исследований в диагностике  

инфекционных заболеваний. 

В последнем разделе в табличной 

форме представлена интерпретация ре-

зультатов ИФА и ПЦР для широкого 

круга инфекционных заболеваний как 

вирусной (вирусные гепатиты A, B, C, 

D, E, G; корь, краснуха, герпетическая и 

цитомегаловирусная инфекции, инфек-

ционный мононуклеоз, ветряная оспа, 

паротит, парвовирусная инфекция, 

грипп, энтеровирусная инфекция, лихо-

радка Западного Нила, геморрагическая 

лихорадка), так бактериальной, дрожже-

вой и протозойной (коклюш, хламидиоз, 

микоплазмоз, гнойные менингиты, ли-

стериоз, легионеллез, боррелиоз, кишеч-

ные инфекции, иерсиниозы, лептоспи-

роз, кандидоз и токсоплазмоз) этиоло-

гии. В таблице представлены данные о 

материале, маркерах, сроках обнаруже-

ния, оценке и интерпретации результа-

тов, а также комментарии по каждой 

инфекции. 

По мнению авторов, пособие будет 

полезным источником информации для 

специалистов, занимающихся диагно-

стикой (лабораторной и клинической) 

инфекционных заболеваний, а также для 

студентов-медиков различных уровней 

обучения, стремящихся к освоению со-

временных диагностических методов в 

инфекционной патологии. У студентов 

эти знания существенно повышают ка-

чество их подготовки в области инфек-

ционной патологии и могут дать пре-

имущества в последующей профессио-

нальной деятельности. 
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Самооценка личности является си-

стемообразующим ядром индивидуаль-

ности и во многом определяет жизнен-

ные позиции человека, уровень его при-

тязаний; влияет на жизнедеятельность 

человека и формирование стиля поведе-

ния. Она отражает степень развития у 

индивида чувства самоуважения, ощу-

щения собственной ценности и от-

ношения ко всему тому, что входит в 

сферу его «Я». 

Ни для кого не секрет, что само-

оценка может быть заниженной, завы-

шенной и адекватной. Это зависит от 

воспитания мироощущения и мировос-

приятия [1]. В одинаковой ситуации лю-

ди с разной самооценкой будут вести се-

бя совершенно по-разному, примут раз-

ные решения и по-разному будут воздей-

ствовать на развитие событий. Наше ис-

следование коснётся изучения низкой 

самооценки, так как всё чаще наши бу-

дущие коллеги – психологи и психотера-

певты – отмечают её присутствие у об-

ращающихся к ним пациентов. Низкая 

самооценка и неуверенность в себе яв-

ляются фундаментом тревог, депрессий, 

конфликтов, неврозов и психосоматиче-

ских заболеваний. 

Многие из нас не умеют любить се-

бя и заботиться о себе, отстаивать свои 

интересы; многие стараются не выде-

ляться на фоне коллектива и в итоге бо-

ятся оказаться в центре всеобщего вни-

мания. Комплексы в отношении себя 

мешают сотрудничать, дружить, не гово-

ря уже о любви и браке – кто же станет 

ценить и любить человека, который сам 

себя не любит и не ценит [9]. 

Наблюдения показывают, что в со-

временном обществе всё больше людей, 

не способных справляться с определён-

ными жизненными ситуациями, а в осно-

ве их слабости лежит неумение адекват-

но оценивать свои возможности. Это и 

проблемы в личной жизни, и конфликты 

на работе и в студенческом коллективе, и 

потеря ощущения счастья и вкуса жизни, 

и ещё многие другие вопросы, в основе 

возникновения которых лежит занижен-

ная самооценка. 

Сегодня жизнь заставляет прояв-

лять больше инициативности, настойчи-

вости, смелости, уверенности, ответ-

ственности, гибкости. Именно эти каче-

ства способствуют становлению настоя-

щего профессионала в любой деятельно-


