
Ââåäåíèå
Ìî÷åêàìåííàÿ áîëåçíü — îäíî èç íàèáîëåå ÷àñ-

òûõ óðîëîãè÷åñêèõ çàáîëåâàíèé, âñòðå÷àåìîå íå ìå-

íåå ÷åì ó 1—3% íàñåëåíèÿ, ïðè÷¸ì íàèáîëåå ÷àñòî ó

ëþäåé â òðóäîñïîñîáíîì â âîçðàñòå 20—50 ëåò [1].

Ïðåîáëàäàíèå ëèö ìóæñêîãî ïîëà ñðåäè âñåãî

íàñåëåíèÿ ñ óðîëèòèàçîì îòìå÷àåò áîëüøèíñòâî

àâòîðîâ. Ïî Ì. Ò. Òûíàëèåâó, ñîîòíîøåíèå ìóæ-

÷èí è æåíùèí ñîñòàâëÿåò 52,8 è 47,2% ñîîòâåòñò-

âåííî [2]. Ìíîãèå àâòîðû ãîâîðÿò î òîì, ÷òî ïðå-

îáëàäàíèå áîëüíûõ ìóæñêîãî ïîëà âåñüìà

íåçíà÷èòåëüíî è ñâÿçàíî ñ áîëüøèì êîëè÷åñòâîì

ìóæ÷èí ñ äèàãíîñòèðîâàííûìè êàìíÿìè ìî÷åâî-

ãî ïóçûðÿ, ó êîòîðûõ äîáðîêà÷åñòâåííàÿ ãèïåð-

ïëàçèÿ (àäåíîìà) ïðåäñòàòåëüíîé æåëåçû ÿâëÿåòñÿ

ïàòîãåíåòè÷åñêèì ôàêòîðîì êàìíåîáðàçîâàíèÿ

[1, 3—6]. Íàèáîëåå òÿæ¸ëîé ôîðìîé ìî÷åêàìåí-

íîé áîëåçíè ñ÷èòàåòñÿ êîðàëëîâèäíûé íåôðîëè-

òèàç, ÷àñòîòà êîòîðîãî, ïî äàííûì ðàçíûõ àâòîðîâ,

ñîñòàâëÿåò îò 6 äî 25% ñðåäè âñåõ áîëüíûõ ìî÷åêà-

ìåííîé áîëåçíüþ [4, 7, 8].

Ê îñíîâíûì îñëîæíåíèÿì óðîëèòèàçà îòíîñÿò-

ñÿ ïèåëîíåôðèò, ãèäðîíåôðîç, íåôðîãåííàÿ ãè-

ïåðòåíçèÿ, îñòðàÿ è õðîíè÷åñêàÿ ïî÷å÷íàÿ íåäî-

ñòàòî÷íîñòü, ïî÷å÷íàÿ êîëèêà, ãåìàòóðèÿ [9—15].

Ðåöèäèâèðóþùèé óðîëèòèàç ÿâëÿåòñÿ îñîáîé ïðî-

áëåìîé. Âåðîÿòíîñòü ðåöèäèâèðîâàíèÿ â òå÷åíèå

îäíîãî ãîäà äîñòèãàåò îêîëî 10%, ïÿòè ëåò — 35% è

10 ëåò — 50% [16—22].
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ÑÏáÌÀÏÎ

Ñ èñïîëüçîâàíèåì ðåòðîñïåêòèâíîãî àíàëèçà ïîëó÷åíû ðåçóëüòàòû ýôôåêòèâíîñòè è áåçîïàñíîñòè àíòèáàêòåðèàëüíîé
òåðàïèè èíôåêöèé ìî÷åâûâîäÿùèõ ïóòåé ó 21 ïàöèåíòà ñ óðîëèòèàçîì â ðàìêàõ îäíîãî óðîëîãè÷åñêîãî îòäåëåíèÿ ãî-
ðîäñêîé ìíîãîïðîôèëüíîé áîëüíèöû. Äëÿ îöåíêè ýôôåêòèâíîñòè ïðîòèâîìèêðîáíîé òåðàïèè èñïîëüçîâàí ìåòîä
ATC/DDD (The Anatomical Therapeutic Chemical Classification System with Defined Daily Doses). Ïðîâåä¸ííûé àíàëèç
ïîêàçàë, ÷òî ê áîëüøèíñòâó àíòèáèîòèêîâ, íàçíà÷àåìûõ âðà÷àìè â êà÷åñòâå ýìïèðè÷åñêîé òåðàïèè è âõîäÿùèõ â èíòåð-
âàë DU 90% (Drug Utilisation), èìåþòñÿ âûñîêèå ïîêàçàòåëè àíòèáèîòèêîðåçèñòåíòíîñòè (ó >50%) ìèêðîôëîðû. Êðî-
ìå òîãî, ó 9,5% ïàöèåíòîâ âûÿâëåíû íåæåëàòåëüíûå ýôôåêòû àíòèáèîòèêîâ. Äåëàåòñÿ âûâîä, ÷òî â ðóòèííîé ïðàêòè-
÷åñêîé äåÿòåëüíîñòè âðà÷åé íå ïðîâîäèòñÿ êîððåêöèÿ àíòèáèîòèêîòåðàïèè ñ ó÷¸òîì ìèêðîáèîëîãè÷åñêîãî ïåéçàæà, à
òàêæå äîëæíàÿ îöåíêà ýôôåêòèâíîñòè ôàðìàêîòåðàïèè. Äëÿ îïòèìàëüíîãî ðåøåíèÿ ñîçäàâøåéñÿ ñèòóàöèè íå îáîé-
òèñü áåç âçàèìîäåéñòâèÿ êëèíè÷åñêèõ ôàðìàêîëîãîâ è êëèíèöèñòîâ, ââåäåíèÿ â ïðàêòèêó ïåðèîäè÷åñêèõ ðàçáîðîâ íå-
ðàöèîíàëüíîãî èñïîëüçîâàíèÿ ëåêàðñòâåííûõ âåùåñòâ è ïðèíöèïîâ òåðàïåâòè÷åñêîãî ëåêàðñòâåííîãî ìîíèòîðèíãà.

Êëþ÷åâûå ñëîâà: óðîëèòèàç, àíòèáèîòèêè, ýôôåêòèâíîñòü, áåçîïàñíîñòü.

Retrospective analysis provided data on the efficacy and safety of antimicrobial therapy in the treatment of urinary tract infections in 21
patients with urolithiasis in an urological unit of a municipal multiprofile hospital. For estimation of the antimicrobial therapy efficacy
ATC/DDD method was used (The Anatomical Therapeutic Chemical Classification System with Defined Daily Doses). The analysis
showed that the isolates (>50%) were highly resistant to the majority of the antibiotics prescribed by the physicians for the empirical
therapy within 90% DU (Drug Utilization). Moreover, adverse reactions to the antibiotics were recorded in 9.5% of the patients. It was
concluded that in the routine practice of the physicians, the antibiotic therapy was not corrected with the microbiological view and the
pharmacotherapy efficacy was not duely estimated. Such a situation requires cooperation of clinical pharmacologists and clinicians,
periodical analysis of the drug misuse and therapeutic drug monitoring to solve the problem.

Key words: urolithiasis, antibiotics, efficacy, safety.
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Âûáîð àíòèáèîòèêîâ äëÿ ëå÷åíèÿ îñëîæíåíèé

óðîëèòèàçà â ïîäàâëÿþùåì áîëüøèíñòâå ñëó÷àåâ

ïðîâîäèòñÿ ýìïèðè÷åñêè ñ ó÷¸òîì ðåãèîíà, àíòèáè-

îòèêîðåçèñòåíòíîñòè ìèêðîîðãàíèçìîâ è òÿæåñòè

ñîñòîÿíèÿ ïàöèåíòà. Ïðåäïî÷òåíèå îòäàþò àíòèáè-

îòèêàì, êîòîðûå âûäåëÿþòñÿ ïî÷êàìè, ïðè ýòîì ñî-

çäàþòñÿ âûñîêèå êîíöåíòðàöèè â ìî÷å è ïî÷å÷íîé

òêàíè. Ýëèìèíàöèÿ àíòèáàêòåðèàëüíûõ ïðåïàðàòîâ

ìîæåò ñóùåñòâåííî èçìåíÿòüñÿ ïðè êîìáèíèðîâàí-

íîì ïðèìåíåíèè ëåêàðñòâåííûõ âåùåñòâ, à òàêæå

çàâèñèò îò pH ïåðâè÷íîé ìî÷è [23], ÷òî ìîæåò èçìå-

íÿòü ýôôåêòèâíîñòü ôàðìàêîòåðàïèè. Â äàëüíåé-

øåì àíòèáàêòåðèàëüíóþ òåðàïèþ ïðîâîäÿò íà

îñíîâàíèè áàêòåðèîëîãè÷åñêîãî èññëåäîâàíèÿ

ìî÷è è àíòèáèîòèêîãðàììû âûäåëåííîãî âîçáó-

äèòåëÿ [24]. 

Ïàöèåíòàì ñ ÷àñòî ðåöèäèâèðóþùèìè èí-

ôåêöèÿìè ìî÷åâûâîäÿùèõ ïóòåé (áîëåå 2—3 îáî-

ñòðåíèé â òå÷åíèå 6 ìåñ — 1 ãîäà) ïðîâîäèòñÿ

ïðîôèëàêòè÷åñêàÿ òåðàïèÿ. Ñ ýòîé öåëüþ èñ-

ïîëüçóþò ïðîäîëæèòåëüíûé (áîëåå 3 íåä) ïðè¸ì

íèçêèõ äîç ôòîðõèíîëîíîâ, íèòðîôóðàíòîèíà,

êî-òðèìîêñàçîëà, à ó ïîäðîñòêîâ, áåðåìåííûõ è

êîðìÿùèõ æåíùèí — ïåðîðàëüíîãî öåôàëîñïî-

ðèíà (íàïðèìåð, öåôàëåêñèíà) [25]. 

Â íàñòîÿùåå âðåìÿ ê ïðåïàðàòàì âûáîðà ïðè ëå-

÷åíèè èíôåêöèé ìî÷åâûâîäÿùèõ ïóòåé îòíîñÿòñÿ

ôòîðõèíîëîíû, à òàêæå àìîêñèöèëëèíà êëàâóëàíàò,

öåôàëîñïîðèíû II è III ïîêîëåíèÿ [26].

Öåëü íàñòîÿùåãî èññëåäîâàíèÿ — îöåíêà ýô-

ôåêòèâíîñòè è áåçîïàñíîñòè àíòèáàêòåðèàëüíîé

òåðàïèè èíôåêöèé ìî÷åâûâîäÿùèõ ïóòåé ó áîëü-

íûõ óðîëèòèàçîì.

Ìàòåðèàë è ìåòîäû
Ïðîâåä¸í ðåòðîñïåêòèâíûé àíàëèç ýôôåêòèâíîñòè è áå-

çîïàñíîñòè àíòèáàêòåðèàëüíîé òåðàïèè èíôåêöèé ìî÷åâûâî-

äÿùèõ ïóòåé ó 21 ïàöèåíòà ñ ìî÷åêàìåííîé áîëåç-

íüþ â ðàìêàõ îäíîãî óðîëîãè÷åñêîãî îòäåëåíèÿ ãî-

ðîäñêîé ìíîãîïðîôèëüíîé áîëüíèöû. Âñåì áîëü-

íûì äî è â ïðîöåññå ëå÷åíèÿ âûïîëíÿëèñü

ñëåäóþùèå ëàáîðàòîðíûå è èíñòðóìåíòàëüíûå èñ-

ñëåäîâàíèÿ: êëèíè÷åñêèé è áèîõèìè÷åñêèé àíàëè-

çû êðîâè, îáùèé àíàëèç ìî÷è, ïîñåâ ìî÷è íà ìèê-

ðîôëîðó, îïðåäåëåíèå ÷óâñòâèòåëüíîñòè å¸ ê

àíòèáèîòèêàì, ýëåêòðîêàðäèîãðàôèÿ, ÓÇÈ ïî÷åê è

ðåòãåíîãðàôè÷åñêîå èññëåäîâàíèå ïî÷åê è ìî÷åâû-

âîäÿùèõ ïóòåé. Áîëüíûå, êîòîðûì íå âûïîëíÿëèñü

ïîâòîðíûå êëèíè÷åñêèå è áèîõèìè÷åñêèå àíàëèçû

êðîâè, à òàêæå ïîâòîðíîå áàêòåðèîëîãè÷åñêîå îá-

ñëåäîâàíèå, èñêëþ÷àëèñü èç èññëåäîâàíèÿ.

Ïðè îöåíêå ýôôåêòèâíîñòè êóðñîâ àíòèìè-

êðîáíîé òåðàïèè ìû èñïîëüçîâàëè ìåòîä

ATC/DDD (The Anatomical Therapeutic Chemical

Classification System with Defined Daily Doses —

Àíàòîìè÷åñêàÿ Òåðàïåâòè÷åñêàÿ Õèìè÷åñêàÿ

Êëàññèôèêàöèÿ ñ Îïðåäåë¸ííîé Äíåâíîé Äî-

çîé), ìîäèôèöèðîâàííûé Ê. À. Ãîðÿ÷êèíîé è

ñîàâò. è çàêëþ÷àþùèéñÿ â òîì, ÷òî äîçà àíòèáè-

îòèêà â ãðàììàõ ïåðåâîäèëàñü â òåõíè÷åñêèå

åäèíèöû DDD, ðåêîìåíäóåìûå ÂÎÇ êàê îñíîâ-

íîé ñïîñîá îïèñàíèÿ èñïîëüçîâàíèÿ ëåêàðñòâ â

ïîïóëÿöèè è â ñòàöèîíàðå [27].

Ðåçóëüòàòû è îáñóæäåíèå
Â èññëåäóåìîé ãðóïïå áîëüíûõ óðîëèòèàçîì

áûëî 6 ìóæ÷èí è 15 æåíùèí. Ñðåäíèé âîçðàñò

áîëüíûõ ñîñòàâèë 54,7 (±16,2) ëåò, ó æåíùèí —

52,3 (±18,3), ìóæ÷èí — 60,8 (±6,5) ëåò.

Áîëüíûå áûëè ðàñïðåäåëåíû ñëåäóþùèì îá-

ðàçîì: êàìíè ïî÷åê äèàãíîñòèðîâàíû ó 61,9% ïà-

öèåíòîâ (èç íèõ êîðàëëîâèäíûå êàìíè — ó

23,8%), êàìíè ìî÷åòî÷íèêà — ó 9,5%, ñî÷åòàííûå

êàìíè — ó 14,3%, óðàòóðèÿ — ó 4,8% è ìî÷åêà-

ìåííàÿ áîëåçíü â àíàìíåçå — ó 9,5% áîëüíûõ.

Îïåðàòèâíîå âìåøàòåëüñòâî ïî ïîâîäó ìî÷å-

êàìåííîé áîëåçíè áûëî âûïîëíåíî 14 (66,7%)

áîëüíûì, 7 (33,3%) áîëüíûõ ïîëó÷àëè â ïåðèîä

äàííîé ãîñïèòàëèçàöèè òîëüêî êîíñåðâàòèâíóþ

òåðàïèþ. Êîëè÷åñòâî áîëüíûõ, îïåðèðîâàííûõ

ðàíåå ïî ïîâîäó äàííîãî çàáîëåâàíèÿ, ñîñòàâèëî

2 ÷åëîâåêà (9,5%)

Â íàøåì èññëåäîâàíèè ó 20 (95,2%) ÷åëîâåê

äèàãíîñòèðîâàíû îñëîæíåíèÿ îñíîâíîãî çàáîëå-

âàíèÿ, è òîëüêî â 1 (4,8%) ñëó÷àå îíè íå íàáëþäà-

ëèñü (ðèñ. 1).

Õðîíè÷åñêàÿ ïî÷å÷íàÿ íåäîñòàòî÷íîñòü

(ÕÏÍ) âûÿâëåíà ó 5 (23,8%) áîëüíûõ, èç íèõ ó 2

(9,5%) ÷åëîâåê — ÕÏÍ 0—I ñòàäèè è ó 3 ÷åëîâåê

(14,3%) — ÕÏÍ I—II ñòàäèè.

Ñîïóòñòâóþùèå çàáîëåâàíèÿ âûÿâëåíû ó 18

(85,7%) áîëüíûõ è â 3 (14,3%) ñëó÷àÿõ îíè îòñóòñò-

âîâàëè. Â ñòðóêòóðå ñîïóòñòâóþùåé ïàòîëîãèè

ïðåîáëàäàëè: ãèïåðòîíè÷åñêàÿ áîëåçíü (57,1%),

àòåðîñêëåðîòè÷åñêèé êàðäèîñêëåðîç (38,1%) è

õðîíè÷åñêàÿ ñåðäå÷íàÿ íåäîñòàòî÷íîñòü (23,8%).

Êðîìå òîãî, ó 14,3% áîëüíûõ âûÿâëåí ñàõàðíûé

äèàáåò, à ó 9,5% — îæèðåíèå, ÷òî óñóãóáëÿåò â ñâîþ

î÷åðåäü òå÷åíèå õðîíè÷åñêîãî ïèåëîíåôðèòà.
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В ПОМОЩЬ ПРАКТИКУЮЩЕМУ ВРАЧУ

Рис. 1. Структура осложнений у больных уролитиазом (n=21).
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Âñåì ïàöèåíòàì áûëà íàçíà÷åíà àí-

òèáàêòåðèàëüíàÿ òåðàïèÿ: 4 ïàöèåíòà

ïîëó÷àëè ìîíîòåðàïèþ, 17 — êîìáèíè-

ðîâàííóþ (2—3 ïðåïàðàòà). Íàèáîëåå

÷àñòî íàçíà÷àëñÿ àìîêñèöèëëèíà êëàâó-

ëàíàò (ó 33,3% áîëüíûõ), â åäèíè÷íûõ

ñëó÷àÿõ — öåôåïèì, ôîñôîìèöèí, ïåô-

ëîêñàöèí, öåôèêñèì, ãåíòàìèöèí è

öåôòàçèäèì (ðèñ. 2). Ïðåäïî÷òåíèå îò-

äàâàëè ïàðåíòåðàëüíîìó ïóòè ââåäåíèÿ

ëåêàðñòâåííûõ âåùåñòâ. Ïåðîðàëüíûé

ïðè¸ì ïèïåìèäîâîé êèñëîòû áûë íà-

çíà÷åí 3 ïàöèåíòàì, öèïðîôëîêñàöèíà

— 1, àìîêñèöèëëèíà êëàâóëàíàòà — 2 è

îôëîêñàöèíà — 2 ïàöèåíòàì. Ïðåïàðà-

òû íàçíà÷àëèñü ïî ñòàíäàðòíûì ñõåìàì.

Ïðè íàçíà÷åíèè àíòèáàêòåðèàëüíîé òå-

ðàïèè áûëî âñåãî èñïîëüçîâàíî 16 ïðî-

òèâîìèêðîáíûõ ïðåïàðàòîâ. Äàííûå î

ôàðìàêîòåðàïèè ñîïóòñòâóþùåé ïàòî-

ëîãèè îòñóòñòâóþò.

Â íàøåì èññëåäîâàíèè 90% ñàìûõ

íàçíà÷àåìûõ ïðåïàðàòîâ ñîñòàâèëè öå-

ôàëîñïîðèíû I è III ïîêîëåíèÿ, àìîê-

ñèöèëëèíà êëàâóëàíàò, ôîñôîìèöèí è

ìåòðîíèäàçîë, ïðè ýòîì èç äàííûõ

ãðóïï àíòèáèîòèêîâ îñíîâíóþ ÷àñòü ñî-

ñòàâèëè öåôîïåðàçîí, öåôàçîëèí è öå-

ôîòàêñèì (ðèñ. 3). Ðåçèñòåíòíîñòü ìèê-

ðîîðãàíèçìîâ ê àíòèáàêòåðèàëüíûì

ïðåïàðàòàì, âõîäÿùèì â èíòåðâàë DU

90%, äîñòàòî÷íî âûñîêà (òàáëèöà). Â ÷à-

ñòíîñòè, ê öåôîïåðàçîíó âûÿâëåíà àáñî-

ëþòíàÿ ðåçèñòåíòíîñòü ó ìèêðîîðãàíèç-

ìîâ ðîäîâ Enterobacter, Enterococcus,
Citrobacter è ó Staphylococcus aureus,
Klebsiella pneumoniae è Proteus mirabilis, à

òàêæå âûñîêàÿ ðåçèñòåíòíîñòü ó

Esherichia coli. Ê öåôàçîëèíó, íàõîäÿùå-

ìóñÿ íà âòîðîì ìåñòå â èíòåðâàëå DU

90%, àáñîëþòíî íå ÷óâñòâèòåëüíû ìèê-

ðîîðãàíèçìû ðîäîâ Enterobacter,
Enterococcus, Citrobacter, à òàêæå K.pneu-
moniae è P.mirabilis, è âûñîêîðåçèñòåíò-

íû E.coli è Pseudomonas aeruginosa. 
Ïðè àíàëèçå ïîâòîðíûõ ëàáîðàòîð-

íûõ èññëåäîâàíèé áûëî îáíàðóæåíî,

÷òî ïðè ïðèìåíåíèè íàèáîëåå ÷àñòî íà-

çíà÷àåìûõ àíòèáèîòèêîâ ó ïàöèåíòîâ

ñîõðàíÿëèñü êëèíèêî-ëàáîðàòîðíûå

ïðèçíàêè âîñïàëåíèÿ. Ïðè íàçíà÷åíèè

öåôîïåðàçîíà ( â äîçå 4 ã â ñóòêè), ó âñåõ

5 áîëüíûõ áàêòåðèóðèÿ îñòàâàëàñü çíà-

÷èìîé (>105 êë/ìë), ó 4 èç íèõ — ñîõðà-

íÿëàñü ëåéêîöèòóðèÿ. Ó 2 ïàöèåíòîâ,

ïîëó÷àâøèõ öåôàçîëèí (â äîçå 2 ã â ñóò-

êè), ëåéêîöèòîç êðîâè è áàêòåðèóðèÿ

îñòàâàëèñü êëèíè÷åñêè çíà÷èìûìè.
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Рис. 2. Структура назначения противомикробных препаратов
(n=21).

Рис. 3. ДДДs и ДИ 90% антибиотиков, назначенным больным
уролитиазом (n=21).

Рис. 4. Чувствительность (в %) грамотрицательных микроор�
ганизмов, выделенных из мочи к антибактериальным препа�
ратам (R — резистентные, I — промежуточные, S — чувстви�
тельные).
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Ïîñëå ïðè¸ìà öåôîòàêñèìà (â äîçå 2 ã â ñóòêè) ó

âñåõ 3 ÷åëîâåê ïðè ïîâòîðíûõ àíàëèçàõ ìî÷è îò-

ìå÷àëàñü áàêòåðèóðèÿ, ó 1 ïàöèåíòà ñîõðàíÿëàñü

ëåéêîöèòóðèÿ è ó 1 — ëåéêîöèòîç â êðîâè.

Ïðè èññëåäîâàíèè ìèêðîáèîëîãè÷åñêîãî

ïðîôèëÿ ìî÷è ãðàìîòðèöàòåëüíûå ìèêðîîðãà-

íèçìû (n=18) ïðåâàëèðîâàëè íàä ãðàìïîëîæè-

òåëüíûìè (n=3). Íàèáîëåå âûñîêàÿ ÷óâñòâèòåëü-

íîñòü íàáëþäàëàñü ó ãðàìîòðèöàòåëüíûõ

ìèêðîîðãàíèçìîâ ê èìèïåíåìó (83,3%) è ìåðî-

ïåíåìó (83,3%), à òàêæå ê àìèêàöèíó (66,7%), è

ãåíòàìèöèíó (50%), à ñàìàÿ âûñîêàÿ ðåçèñòåíò-

íîñòü — ê öåôàçîëèíó (88,9%), äîêñèöèêëèíó

(89%) è öåôîïåðàçîíó (83,4%) (ðèñ. 4).

Ïðè èçó÷åíèè íåæåëàòåëüíûõ ýôôåêòîâ àí-

òèáèîòèêîâ ó 4 ÷åëîâåê íà ôîíå àíòèáàêòåðèàëü-

íîé òåðàïèè âûÿâëåíî ñíèæåíèå óðîâíÿ îáùåãî

áåëêà êðîâè íèæå 65 ã/ë. Ïîñëå êóðñà ëå÷åíèÿ

öèïðîôëîêñàöèíîì è öåôîïåðàçîíîì ó îäíîãî

áîëüíîãî îòìå÷àëîñü ñíèæåíèå ãåìîãëîáèíà,

íàðàñòàíèå ìîíîöèòîâ, ãèïîïðîòåèíåìèÿ. Â

äðóãîì ñëó÷àå íà ôîíå ïðè¸ìà ïåôëîêñàöèíà è

öåôèêñèìà ó áîëüíîãî íàáëþäàëàñü îòíîñèòåëü-

íàÿ íåéòðîïåíèÿ, íàðàñòàíèå òðàíñàìèíàç è ãè-

ïîïðîòåèíåìèÿ. 

Âûâîäû
1. Ìî÷åêàìåííàÿ áîëåçíü â áîëüøèíñòâå

ñëó÷àåâ ñîïðîâîæäàëàñü õðîíè÷åñêèì ïèåëîíåô-

ðèòîì (95,2%) è õðîíè÷åñêèì öèñòèòîì (28,6%).

2. Ê áîëüøèíñòâó íàèáîëåå ÷àñòî íàçíà÷àå-

ìûõ â êà÷åñòâå ýìïèðè÷åñêîé òåðàïèè àíòèáàê-

òåðèàëüíûõ ïðåïàðàòîâ èìååòñÿ âûñîêàÿ (>50%)

ðåçèñòåíòíîñòü ìèêðîîðãàíèçìîâ. Âðà÷è íå ó÷è-

òûâàþò ðåãèîíàëüíóþ ñòðóêòóðó è ÷óâñòâèòåëü-

íîñòü ìèêðîôëîðû ê àíòèáèîòèêàì è ïî èíåðöèè

íàçíà÷àþò íàèáîëåå ïîïóëÿðíûå è ðåêëàìèðóå-

ìûå ïðåïàðàòû. Ïðîâåä¸ííîå ðåãèîíàëüíîå èñ-

ñëåäîâàíèå â ðàìêàõ îäíîãî óðîëîãè÷åñêîãî îòäå-

ëåíèÿ ïîêàçàëî, ÷òî ïðåïàðàòàìè âûáîðà ïðè

ëå÷åíèè èíôåêöèé ìî÷åâûâîäÿùèõ ïóòåé ñ ó÷¸-

òîì ìîíèòîðèíãà ðåçèñòåíòíîñòè ìèêðîôëîðû â

îòäåëåíèè ÿâëÿþòñÿ àìèêàöèí è ãåíòàìèöèí.

3. Äëÿ óâåëè÷åíèÿ ýôôåêòèâíîñòè è îöåíêè

ðèñêà ðàçâèòèÿ íåæåëàòåëüíûõ ýôôåêòîâ, íåîáõî-

äèìî âçàèìîäåéñòâèå êëèíè÷åñêèõ ôàðìàêîëîãîâ

è êëèíèöèñòîâ, ââåäåíèå â ïðàêòèêó ïåðèîäè÷åñ-

êèõ ðàçáîðîâ íåðàöèîíàëüíîãî èñïîëüçîâàíèÿ ëå-

êàðñòâåííûõ âåùåñòâ è ïðèíöèïîâ òåðàïåâòè÷åñ-

êîãî ëåêàðñòâåííîãî ìîíèòîðèíãà.
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В ПОМОЩЬ ПРАКТИКУЮЩЕМУ ВРАЧУ

Àíòèáèîòèêè E. coli P.aeruginosa Entero- Entero- Citrobacter S.aureus K. pneumoniae P.mirabilis
bacter spp. coccus spp. spp.

Àìïèöèëëèí 50 66,7 100 0 100 100 100 100

Öåôàçîëèí 87,5 66,7 100 100 100 0 100 100

Äîêñèöèêëèí 87,5 66,7 100 100 100 100 100 100

Õëîðàìôåíèêîë 37,5 66,7 100 100 50 100 0 100

Öèïðîôëîêñàöèí 50 66,7 33,3 100 50 0 100 100

Àìèêàöèí 25 33,3 33,3 100 0 100 100 0

Öåôîïåðàçîí 87,5 33,3 100 100 100 100 100 100

Ãåíòàìèöèí 50 33,3 66,7 50 0 100 100 100

Èìèïåíåì 12,5 33,3 0 50 0 — 0 100

Ìåðîïåíåì 12,5 33,3 0 50 0 — 0 100

Öåôîòàêñèì 50 100 100 100 0 100 100 0

Öåôòàçèäèì 50 66,7 100 100 0 100 100 100

Âàíêîìèöèí — — — 0 — 0 — —

Ðèôàìïèöèí — — — 100 — 0 — —

Резистентность микроорганизмов, высеваемых из мочи, к антибактериальным препаратам (в %)
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