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Макалада COVID-19 коронавирус SASR-CoV-2 вирусунун 
дельта-Индиялык вариантынын культуралык касиеттерин 
изилдөө боюнча иштердин жыйынтыктары берилген. 2019-
жылдын декабрь айында Кытайдын Ухань шаарында (Хубэй 
провинциясы) жаңы коронавирустук инфекциянын чыгышы 
катталган. 2020-жылдын 11-февралында Бүткүл дүйнөлүк са-
ламаттыкты сактоо уюму жаңы коронавирус себеп болгон 
инфекциянын расмий аталышын аныктады – COVID-19 («Ко-
ронавирус оорусу 2019»). 2020-жылдын 11-февралында Вирус-
тардын таксономиясы боюнча эл аралык комитет инфекция-
лык агентти SARS-CoV-2 расмий аталышын ыйгарган. Бүгүн-
кү күндө дүйнөдө 418 миллиондон ашык COVID-19 учуру кат-
талды, анын 5,9 миллиону өлүмгө дуушар болушту. Дүйнөдө 
SARS-CoV-2 вирусунун жаңы генетикалык дельта варианты-
нын жайылышынын натыйжасында күнүнө аныкталган учур-
лардын саны тездик менен өсүп жатат, 2022-жылдын башын-
да алардын саны 15 миллиондон ашкан. 

Негизги сөздөр сөздөр: коронавирус, SASR-CoV-2, дельта 
варианты, вирустар, культура, пассаж, изилдөө, ооруу, инфек-
ция, цитопатология, мутация. 

В данной работе представлены результаты работ по 
изучению культуральных свойств дельта-индийского вариан-
та вируса SASR-CoV-2 коронавирусной инфекций COVID-19. В 
конце 2019 г. в Китае произошла вспышка новой коронавирус-
ной инфекции с эпицентром в городе Ухань (провинция Хубэй). 
Всемирная организация здравоохранения (ВОЗ) 11 февраля 
2020 г. определила официальное название инфекции, вызванной 
новым коронавирусом, COVID-19 («Coronavirus disease 2019»). 
Международный комитет по таксономии вирусов 11 февраля 
2020 г. присвоил официальное название возбудителю инфекции 
– SARS-CoV-2. На сегодняшний день в мире зарегистрировано 
более 418 млн случаев COVID-19, из них 5,9 млн – с летальным 
исходом. В мире число заболевших, выявленных за сутки, стре-
мительно растет в результате распространения нового гене-
тического дельта-варианта вируса SARS-CoV-2, на начало 
2022 г. их число превысило 15 млн. 

Ключевые слова: коронавирус, SASR-CoV-2, дельта-ва-
риант, вирус, культивирования, пассаж, изучение, заболевание, 
инфекция, цитопатология. 

This paper presents the results of studies on the cultural pro-

perties of the delta-Indian variant of the SASR-CoV-2 virus of the 
COVID-19 coronavirus infection. At the end of 2019, an outbreak 
of a new coronavirus infection occurred in China with its epicenter 
in the city of Wuhan (Hubei Province). On February 11, 2020, the 
World Health Organization (WHO) determined the official name of 
the infection caused by the new coronavirus – COVID-19 
(“Coronavirus disease 2019”). On February 11, 2020, the Interna-
tional Committee on Taxonomy of Viruses assigned the official na-
me of the infectious agent - SARS-CoV-2. To date, more than 418 
million cases of COVID-19 have been registered in the world, of 
which 5.9 million are fatal. In the world, the number of cases detec-
ted per day is growing rapidly as a result of the spread of a new 
genetic delta variant of the SARS-CoV-2 virus; at the beginning of 
2022, their number exceeded 15 million. 

Key words: coronavirus, SASR-CoV-2, delta option, virus, 
cultivation, passage, study, disease, infection, cytopathology. 

Введение. В конце 2019 г. в Китайской Народ-
ной Республике (КНР) произошла вспышка новой ко-
ронавирусной инфекции с эпицентром в городе Ухань 
(провинция Хубэй). Всемирная организация здраво-
охранения (ВОЗ) 11 февраля 2020 г. определила офи-
циальное название инфекции, вызванной новым коро-
навирусом, – COVID-19 («Coronavirus disease 2019») 
[1]. Международный комитет по таксономии вирусов 
11 февраля 2020 г. присвоил официальное название 
возбудителю инфекции – SARS-CoV-2 [2]. 

На сегодняшний день в мире зарегистрировано 
более 418 млн случаев COVID-19, из них 5,9 млн – с 
летальным исходом. В мире число заболевших, выяв-
ленных за сутки, стремительно растет в результате 
распространения нового генетического дельта-ва-
рианта вируса SARS-CoV-2, на начало 2022 г. их чис-
ло превысило 15 млн [3]. 

Новый коронавирус SARS-CoV-2, как и боль-
шинство РНК-содержащих вирусов, при адаптации к 
новым хозяевам склонен к генетической эволюции. 
Частое появление мутаций в геноме приводит к воз-
никновению вариантов, которые могут иметь харак-
теристики, отличные от предковых штаммов [4]. 
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Варианты, ответственные за тяжелое течение за-
болевания, снижение эффективности лечения, харак-
теризующиеся повышенной трансмиссивностью и ря-
дом других свойств, вызывающих обеспокоенность, 
получили название VOC (Variant of Concern). На дан-
ный момент Всемирная организация здравоохранения 
выделяет пять основных VOC: альфа (линия B.1.1.7), 
который впервые выделен в Великобритании, бета 
(линия B.1.351) – в Южной Африке, гамма (линия 
B.1.1.28.1 или P.1) – в Бразилии, дельта (линия 
B.1.617.2) – в Индии, омикрон (линия B.1.1.529) – в 
Южной Африке год назад. Каждый из генетических 
вариантов VOC имеет ключевые мутации, которые 
оказывают влияние на биологические свойства виру-
са [5,6]. 

Согласно данным системы отслеживания ва-
риантов SARS-CoV-2 Всемирной организации здра-
воохранения (ВОЗ), впервые дельта-вариант SARS-
CoV-2 (B.1.617.2) был выявлен в октябре 2020 года в 
Индии [7,8]. 

По состоянию на 15 июня 2021 г. этот вариант 
зарегистрирован в 80 странах и продолжает быстро 
распространяться во многих регионах мира [9,10]. 

Согласно информации Министерства здраво-
охранения РК, дельта-вариант SARS-CoV-2 обладает 
высокой контагиозностью и на 60% заразнее других 
вариантов коронавируса SARS-CoV-2, в среднем от 1 
человека инфицируется 5-6 человек, тогда как от цир-
кулируемых штаммов 3-4 человека. Он отличается 
более коротким инкубационным периодом – продол-
жительностью до 7 дней [11]. 

Некоторыми общими симптомами дельта-ва-
рианта являются лихорадка, кашель, одышка, рвота, 
диарея, боль в горле и головная боль [12,13]. Другие 
симптомы включают: миалгии, потерю вкуса, обоня-
ния, усталость и ринорею [14]. В настоящее время ис-
следования показывают, что симптомы дельта-ва-
рианта и альфа-варианта схожи, но пациенты с дель-
та-вариантом быстрее заболевают и повышают вирус-
ную нагрузку в дыхательных путях. Исследования, 
проведенные в Великобритании, показали, что дель-
та-вариант однозначно вызывает нарушение слуха и 
гангрену из-за более сильных сгустков крови, в то 
время как реже вызывает кашель и потерю обоняния 
[15,16]. Необходимы дополнительные исследования и 
отчеты о случаях, чтобы задокументировать, действи-
тельно ли дельта-вариант вызывает симптомы, отлич-
ные от альфа-варианта, чтобы прояснить противоре-
чивые сообщения. Дельта-вариант – это очень зараз-
ный вариант COVID-19. Органы здравоохранения 
особенно обеспокоены этим заболеванием, поскольку 
оно, по-видимому, более заразно, чем другие вариан-
ты, более устойчиво к здоровому контролю и профи-
лактике, таким как изоляция, вызывает более разно-
образные и тяжелые симптомы у пациентов, легче 

распространяется среди детей [17].     
Вероятность мутации вируса повышается, когда 

он широко циркулирует среди населения и заражает 
большое количество людей. Чем больше возможнос-
тей у вируса для распространения, тем чаще он реп-
лицируется и тем больше у него шансов на изменение. 
В большинстве случаев мутации практически не влия-
ют на способность вируса заражать людей и вызывать 
заболевание. Но в зависимости от того, в каком гене-
тическом материале вируса произошли изменения, 
они могут повлиять на такие биологические свойства 
вируса, как контагиозность и патогенность [18]. В 
связи с чем резюмируя вышеизложенное данная рабо-
та посвящена изучению культуральных свойств виру-
са варианта «Дельта» SARS-CoV-2.     

Целью настоящей работы являлось изучение 
культуральных свойств дельта-индийского варианта 
вируса SASR-CoV-2 коронавирусной инфекций 
COVID-19. 

Материалы методы. Культура клеток. В рабо-
те были использованы первичные и перевиваемые ли-
нии культур клеток различного происхождения (табл. 
1), которые выращивали в соответствующих пита-
тельных средах с содержанием 10% фетальной сыво-
ротки крови крупного рогатого скота (КРС). 

Выделение и культивирование вируса SARS-
COV-2. Для выделения вируса использовали клиниче-
ские образцы от больных коронавирусной инфекцией 
COVID-19. Выделение вируса проводили в монослой-
ной культуре клеток Vero, используя в качестве под-
держивающей среды DMEM с содержанием 2% FBS. 
Наличие вируса устанавливали по ЦПД в культуре 
клеток. Специфичность цитопатологии и идентифи-
кацию вируса подтверждали в ПЦР и реакции нейтра-
лизации.  

Выделение изолятов вируса. Образцы носогло-
точных смывов, полученные от больных COVID-19, 
осветляли центрифугированием, фильтровали через 
насадки Millex с диаметром пор 0,22 мкм (Merck 
Millipore, США) и высевали на монослой культуры 
клеток Vero, выращенных в культуральных флаконах 
площадью поверхности 25 см2 (Corning, США). Ин-
кубацию инфицированных культур клеток проводили 
при температуре 37°С в течение 5 суток или до появ-
ления цитопатического действия вирусов (ЦПД). 

Результаты исследований. Вирус выделяли из 
3 клинических образцов (мазки-смывы слизистой 
оболочки носовой полости) с вероятным содержа-
нием варианта «Дельта» индийского происхождения, 
носоглоточных смывов был выявлен в образцах, соб-
ранных в г. Шымкент. 

Для выделения вируса использовали культуру 
клеток Vero приготовленной монослоем в матрасах 
(25 см2) путем выращивания в питательной среде 
DMEM с добавлением 10% фетальной сыворотки кро-
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ви крупного рогатого скота. 
На монослой культуры клеток Vero, наносили 

суспензию смывов слизистой оболочки носовой по-
лости больных в объеме 0,5 мл и выдерживали в тече-
ние 60 минут при температуре 37 0С. Затем инокулят 
удаляли, монослой промывали три раза с неполной 
питательной средой DMEM и вносили поддерживаю-
щую среду с 2% фетальной сывороткой крови круп-
ного рогатого скота и продолжали культивирование 
при температуре 37 0С с ежедневной микроскопией. 
Наличие вируса устанавливали по цитопатогенному 
действию в культуре клеток. Титр вируса определяли 
титрованием в аналогичной культуре клеток, приго-
товленной в 96%-луночных планшетах. Титр рассчи-
тывали по Риду и Менча. Выделенный вирус иден-
тифицировали в реакции нейтрализации с использо-
ванием сыворотки крови, полученной на Индийский 
вариант вируса SARS-COV-2 путем иммунизации ин-
тактных сирийских хомяков. 

Генетическая идентификация варианта вируса 
проводилась в специализированной лаборатории кол-
лективного пользования. 

После последовательных слепых трех пассажей 
цитопатологическое действие вируса обнаружено в 

одном образце. 
Ежедневная микроскопия монослоя культуры 

клеток, инфицированной клиническим образцами, по-
казало, что на вторые сутки после заражения появи-
лись некоторые изменения морфологии отдельных 
клеток в монослое. Выраженное цитопатическое дей-
ствие (ЦПД) вируса проявлялось на 3 сутки культи-
вирования в виде округления клеток резко преломяю-
щих свет, а в следующие два дня количество таких кле-
ток резко увеличивалось, и они массово отторгались от 
поверхности адгезии и без разрушения, сохраняя свою 
целостность, плавали в культуральной суспензии в 
виде шариков. Полное разрушение монослоя посредст-
вом отслоения пораженных клеток наступала на 2-3 
сутки после появления признаков цитопатологии. 

В последующих пассажах характер ЦПД оста-
вался таким же, как и на первом пассаже при выделе-
нии. Титр вируса 5-го пассажа в культуре клеток Vero 
составил 107,25 ТЦД50/см

3. 
В реакции нейтрализации выделенный изолят 

вируса полностью нейтрализовался с помощью сыво-
ротки крови, содержащей специфические антитела на 
вирус SARS-COV-2, а исследования генома показало, 
что возбудитель относится к варианту «Дельта». 

 

Рис. 1. Подбор культур клеток, чувствительных к варианту «Индийский-Дельта» вирусу SARS-CoV-2. 

Примечание: a – неинфицированная культура клеток Vero, б – монослой культуры клеток Vero на 4 день после заражения вирусом 
SARS-CoV-2, в – электронная фотография вируса. 

Определение динамики репродукции варианта «Дельта» вируса SARS-CoV-2 в чувствительной культуре 
клеток. В исследованиях были использованы 11 различных культур клеток первичного и перевиваемого проис-
хождения. Результаты оценки чувствительности этих культур клеток к варианту «Дельта» вируса SARS-CoV-2 
приведены в таблице 1. 
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 Таблица 1  
Чувствительность разных культур клеток к варианту «Дельта» вируса SARS-CoV-2 

Критерии оценки чувствительности культур клеток к вирусу 
Наименование 

культуры 
клеток 

Пассажный 
уровень 
вируса 

Время  
появления  

ЦПД вируса, ч 

Сроки 
культивирования 

вируса, сут 

Площадь поражения 
клеточного монослоя 

перед сбором вируса, % 

Титр вируса в культуре 
клеток Vero, lg ТЦД 

50/см3 (Хm) 
 

Vero 
1 48 5 60-70 3.16±0.30 

2 48 4 60-70 4.41±0.22 
3 36-48 4 75-80 5.66±0.22 

 
СПЭВ 

1 48-50 5 60-70 4.91±0.08 
2 48-50 4 60-70 5.33±0.16 
3 48-50 3 75-80 5.58±0.08 

 
РК-15 

1 48-50 5 60-70 5.66±0.22 
2 48-50 4 60-70 5.66±0.08 
3 48-50 3 75-80 5.33±0.16 

 
MARC-145 

1 48-50 5 60-70 3.91±0.22 
2 48-50 4 70-80 4.41±0.08 
3 48-50 3 80-90 4.50±0.25 

 
МА-104 

1 48-50 4 60-70 4.08±0.22 
2 48-50 4 70-80 4.50±0.08 
3 48-50 3 80-90 4.25±0.14 

 
МДСК 

1 120-144 7 10-20 0.58±0.08 
2 120-144 6 10-20 0.41±0.16 
3 120-144 6 10-20 0.83±0.16 

 
RK-13 

1 120-144 7 10-20 0.58±0.08 
2 120-144 6 10-20 0.58±0.08 
3 120-140 6 50-60 0.83±0.08 

 
ТЯ 

1 120-144 7 10-15 0.16±0.08 
2 120-144 6 10-15 0.16±0.08 
3 120-144 6 15-20 0.50±0.14 

 
ПЩ 

1 н/о 7 н/о 0.16±0.08 
2 н/о 6 н/о 0.08±0.08 
3 н/о 6 н/о 0,00 

 
BHK-21 

1 н/о 7 н/о 0.91±0.08 
2 н/о 6 н/о 0.75±0.14 
3 н/о 6 н/о 0.08±0.08 

 
CRFK 

1 48-50 6 10-15 0.08±0.08 
2 48-50 6 10-15 0.00 
3 н/о 6 н/о 0.00 

  
Как видно из данных таблицы 1, из 11 испытан-

ных культур клеток наиболее чувствительными к ва-
рианту «Индийский-Дельта» вирусу SARS-CoV-2 
оказались культуры клеток МА-104, MARC-145, РК-
15, СПЭВ, Vero в которых ЦПД вируса проявлялось 
через 24-48 ч и на 3-5 сут. оно развивалось по всему 
монослою, поражая до 70-80% клеток. Титр вируса в 
этих культурах клеток колебался пределах 3,16-5,66 
lg ТЦД50/см3. Адаптация вируса в культуре клеток 
Vero происходила более быстро, нежели в других 
чувствительных клеточных линиях. Культуры клеток 
МДСК, RK-13, ТЯ, ПЩ, ВНК-21, CRFK оказались ме-
нее или полностью не чувствительными к испытуемо-
му вирусу. 

Обсуждение. С момента выявления вируса 
SARS-CoV-2 в декабре 2019 г., вызвавшего в 2020 г. 
пандемию COVID-19, получен значительный массив 
данных о генетической эволюции возбудителя в ходе 
пандемии. В ходе приспособления вируса SARS-CoV-
2 к новому хозяину появилось большое количество 

вариантов генома, отличающихся от исходного виру-
са определенным количеством нуклеотидных замен. 

Дельта-вариант (B.1.617.2) был впервые обнару-
жен в октябре 2020 г. в Индии и 11 мая 2021 г. был оха-
рактеризован ВОЗ как вызывающий озабоченность 
вариант (VOC), появление новых вариантов SARS-
CoV-2 вызывает серьезную озабоченность во всем ми-
ре, так как новые линии потенциально могут иметь бо-
лее высокую трансмиссивность, влиять на длитель-
ность и тяжесть заболевания, снижать эффективность 
вакцин, увеличивать показатели смертности [19]. 

О дельте-варианте было сообщено в 80 странах. 
В настоящее время это наиболее распространенный 
вариант в Индии и Великобритании, где на его долю 
приходится более 90% случаев. Дельта была впервые 
выявлена в Соединенных Штатах в марте. Хотя Аль-
фа остается здесь наиболее распространенным вари-
антом, Дельта быстро распространилась. В начале ап-
реля 2021 года Дельта составила всего 0,1% случаев в 
Соединенных Штатах, согласно CDC. К началу мая на 
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долю Дельты приходилось 1,3% случаев, а к началу 
июня этот показатель подскочил до 9,5%. В 2021 году 
оценка достигла 20.6% [20]. 

Вариант SARS-CoV-2, вызывающий озабочен-
ность B.1.617.2, вытеснил B.1.1.7 в качестве домини-
рующего варианта в Англии и других странах. Иссле-
дование также проводилось для определения того, 
является ли B.1.617.2 также вытеснял B.1.1.7 в Соеди-
ненных Штатах. Проанализировали результаты ПЦР-
тестирования и результаты вирусного секвенирова-
ния образцов, собранных по всей территории Соеди-
ненных Штатов, и показали, что B.1.1.7 быстро пере-
мещался и больше не несет ответственности за боль-
шинство новых случаев. Процент положительных 
случаев SARS-CoV-2, которые являются B.1.1.7, сни-
зился с 70% в апреле 2021 года до 42% всего за 6 не-
дель. Анализ показал быстрый рост вариантов 
B.1.617.2 и P.1 в качестве основных факторов этого 
смещения. В настоящее время темпы роста B.1.617.2 
были выше, чем P.1 в США (0,61 против 0.22), что со-
гласуется с отчетами из других стран. Наконец, от-
четы показали, что B.1.617.2 растет быстрее в странах 
с более низким уровнем вакцинации [21, 22]. 

Выводы. Таким образом, в Республике Казах-
стан от больного человека выделен in vitro вирус 
SARS-CoV-2 индийского варианта «Delta» (SARS-
CoV-2/Indian-Delta/KZ Almaty/07.2021) коронавирус-
ной инфекции COVID-19, который обладает цитопа-
тогенностью в культуре клеток Vero, накапливаю-
щийся в титре до 107,25 ТЦД50/см

3 на пятом пассаже.  
Изучена чувствительность различных клеточ-

ных культур к вирусу SARS-CoV-2, и установлено, 
что клеточные линии, происходящие из почек обезьян 
(Vero, MARC-145, Ma-104) и свиней (PK-15, СПЭВ) 
являются наиболее чувствительными к данному воз-
будителю. Вирус в указанных культурах клеток ре-
продуцируется с развитием ЦПД и накапливается в 
титрах от 3,16 до 5,66 lg ТЦД50/мл в первоначальных 
трех пассажах, а последующих, проведенных в куль-
туре клеток Vero, от 6,00 lg ТЦД50/мл и выше. 
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