
 

 

Среда для культивирования аэробных 

гемокультур 

Кат. № 490010/ 

490030/490050 

Хранить при температуре 10-25оС 

Для выделения требовательных аэробных и факультативно-анаэробных микроорганизмов 

из венозной крови (гемокультивирование). 
 

РУ от 11 ноября 2013 № РСЗ 2013/994 
 

Оптимальное использование 

флаконов 

Фасовка 

(фл. /уп.) 

Объем среды 

(мл/фл.) Арт. 

 

Флакон для 

взрослых 

Для взрослых 6 80 490010 

Для детей (педиатрические) 6 40 490030 

Для новорожденных и детей 

до 2 лет (неонатальные) 
6 9 490050 

 

Формула (г/л) 

Сердечно-мозговой экстракт 17,0  

 

 

 

 

 

 
 

 

Неонатальные 

флаконы 

Двухосновный фосфат натрия 2,5 

Пептон 10,0 

Натрия хлорид 5,0 

Декстроза 2,0 

Натрий-полианетол-сульфонат (SPS) 0,3 

П-аминобензойная кислота (PABA) 0,05 

Конечная величина рН 7,4±0,2 при 25℃ 

Описание 

Среда для культивирования аэробных гемокультур во флаконах содержит бульон с 

сердечно-мозговой вытяжкой (B.H.I.) с добавлением п-аминобензойной кислоты (PABA) и 

полианетол-сульфоната натрия (SPS). Среда предназначена для культивирования 

требовательных аэробных и факультативно-анаэробных микроорганизмов из образцов 

венозной крови (гемокультивирование). 

Для оптимального использования продукт доступен в трех форматах: 1) для взрослых; 2) 

детей; 3) новорожденных и детей до двух лет. 

Флаконы со средой объемом 80 и 40 мл закрыты пластиковой крышкой зеленого цвета с 

перфорированной резиновой пробкой, которая сверху дополнительно закрыта прозрачным 

защитным колпачком. 

Флаконы для новорожденных и детей до 2 лет (неонатальные) закрыты перфорированной 

резиновой пробкой серого цвета, металлической винтовой крышкой, которая сверху 

дополнительно закрыта пластиковой крышкой зеленого цвета. 

Комплектация 

В 1 упаковке: 6 флаконов бульона и Инструкция по применению. 



 

Принцип метода 

Провести забор образцов крови строго соблюдая методы асептики и используя только 

стерильные инструменты. Внести образец во флакон для гемокультивирования и 

перемешать со Средой для культивирования аэробных гемокультур для культивирования 

требовательных аэробных и факультативно-анаэробных микроорганизмов из венозной 

крови. 

Сердечно-мозговой экстракт и пептон - источники аминокислот и белков, необходимые для 

роста микроорганизмов. Хлорид натрия поддерживает осмотический баланс. 

Двухосновный фосфат натрия выполняет функцию буфера, декстроза является источником 

углерода. П-аминобензойная кислота (PABA) - предшественник фолиевой кислоты, 

посредством конкурентного ингибирования она нейтрализует действие сульфонамидов, 

которые могут содержаться в образце крови. 

Полианетол-сульфонат натрия (SPS) ингибирует коагуляцию, нейтрализует бактерицидное 

действие сыворотки крови человека, предотвращает фагоцитоз и частично инактивирует 

некоторые антибиотики (стрептомицин, канамицин, гентамицин и полимиксин В). 

Сбор и хранение материала 

▪ Провести забор образцов крови путем пункции вены, используя стерильные 

инструменты и строго соблюдая методы асептики. 

▪ Перед забором венозной крови необходимо продезинфицировать зону забора крови, 

используя спирт или другие дезинфицирующие средства. Не прикасайтесь к коже после 

дезинфекции. 

▪ Провести забор крови, стараясь не загрязнить кровь дезинфицирующим средством. 

▪ Необходимо отобрать 8-10 мл венозной крови у взрослого / 4-5 мл крови у ребенка/ 

0,5- 1 мл у новорожденного. 

Процедура теста 

а) Метод инокуляции 

1. Убедитесь в отсутствии признаков загрязнения среды во флаконе. 

2. Снимите защитный пластиковый колпачок, продезинфицируйте внешнюю сторону 

резиновой пробки. 

3. Проколите резиновую пробку иглой шприца и асептически введите кровь. 

Отрицательное давление во флаконе позволяет втягивать взятую кровь во флакон. 

4. Закройте защитный пластиковый колпачок и осторожно перемешайте кровь с 

питательной средой. 

5. Напишите имя, данные пациента на этикетке. Инкубируйте флакон при 36 ± 1 °C. 

б) Техника субкультивирования и оценка результатов 

1. После 14–17 часов инкубации осторожно перемешайте содержимое флакона и 

асептически выполните первый отбор (примерно 1 мл культуральной суспензии) для 

выявления Streptococcus pneumoniae, которые в противном случае, может быть 

подвернуты аутолизу. Инокулировать отобранную из флакона суспензию на чашку 

Петри с кровяным агаром. Инкубировать при 36 ± 1 °C в течение 24–48 часов. 

2. Продолжить инкубировать флакон до 24-48 часов. 

3. Аккуратно перемешайте содержимое флакона. 

4. Наберите стерильным шприцем такое количество питательной среды, чтобы 

инокулировать по 1-2 капли на каждую селективную чашку, подготовленную для 

субкультивирования. Используйте подходящие среды для выделения 
грамположительных и грамотрицательных микроорганизмов. Инкубируйте чашки в 

соответствии с требованиями культивирования для конкретных микроорганизмов. 

5. В случае, даже если питательная среда прозрачная, выполните пересев на селективную 

среду. Также выполните окрашивание отобранной культуральной суспензии по Граму и 

оцените морфологические характеристики микроорганизмов под микроскопом (100X). 



 

6. Необходимо проводить пересевы из флакона на твердые среды и наблюдение под 

микроскопом через 24, 48 и 72 часа. Если роста микроорганизмов на селективных средах 

нет, продлите время инкубации флакона при 36 ± 1 °С до 7 дней, прежде чем провести 

заключительный пересев и считать результат отрицательным. 

Факторы, влияющие на результат тестирования 

Бактериальный рост во флаконах может быть вызван контаминацией микроорганизмов 

кожи во время забора крови или инокуляции. В этих случаях второй посев крови или 

клиническая значимость выделенного микроорганизма укажут на клинически значимые 

инфекции. 

Ограничения метода 

Среда для культивирования аэробных гемокультур может способствовать росту 

широкого спектра микроорганизмов. Тем не менее, некоторые клинически значимые 

микроорганизмы могут не расти по следующим причинам: 

• особые требования к культивированию штамма микроорганизма 

• отсутствие микроорганизма в образце крови 

• образец крови содержал концентрацию антибиотика, ингибирующую рост 

микроорганизмов. 

• некоторые микроорганизмы не растут в течение рекомендуемого времени инкубации. 

В некоторых случаях преждевременное удаление флакона с культурой может привести к 

ложноотрицательному результату. 

Хранение 
Хранить при температуре 10-25°С в оригинальной закрытой упаковке, вдали от источников 

тепла, избегая резких перепадов температуры. При соблюдении указанных условий 

хранения, продукт останется годным до истечения срока годности, указанного на этикетке. 

Не использовать после этой даты. Утилизировать, если есть признаки ухудшения. 

Контроль качества 
Каждая партия продукта Среда для культивирования аэробных гемокультур подвергается 

контролю качества с использованием следующих эталонных микроорганизмов: 

• Escherichia coli ATCC 25922 

• Staphylococcus aureus ATCC 25923 

• Klebsiella pneumoniae ATCC 13883 

• Haemophilus parainfluenzae ATCC 7901 

• Enterococcus faecalis ATCC 19433 

• Pseudomonas aeruginosa ATCC 27853 

• Candida albicans ATCC 10231 

• Staphylococcus epidermidis ATCC 12228 

• Listeria monocytogenes ATCC 35152 

• Streptococcus agalactiae ATCC 13813 

• Enterobacter aerogenes ATCC 13048 

• Streptococcus pneumoniae ATCC 6305 

• Haemophilus influenzae ATCC 10211 

• Streptococcus pyogenes ATCC 19615 



 

Меры предосторожности 
Среда для культивирования аэробных гемокультур не может быть классифицирован как 

опасный согласно действующему законодательству. Продукт не содержит вредных веществ 

в концентрациях ≥1%; поэтому наличие паспорта безопасности не требуется. 

Среда для культивирования аэробных гемокультур предназначена для одноразового 

использования только для диагностики in vitro. Продукт должен использоваться в 

лаборатории должным образом обученным персоналом с применением утвержденных 

методов безопасной работы с патогенными агентами. 

Утилизация 
После использования Среда для культивирования аэробных гемокультур и материалы, 

контактирующие с образцом, должны быть обеззаражены и утилизированы в соответствии 

с методами, используемыми в лаборатории для обеззараживания и удаления потенциально 

инфицированных материалов. 
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