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В микрофлоре биотопа ран больных с острыми и хроническими хирургическими заболеваниями абдоминальной 
области доминируют грамположительные кокки, составляющие 62,6% выделенных культур. Приоритетными патоге-
нами являются стафилококки, выделявшиеся в 35,3% случаев. Из отделяемого раны в большинстве случаев выделя-
лись монокультуры и 2-компонентные ассоциации микроорганизмов. Грамположительные кокки обладают высоким 
уровнем чувствительности к ванкомицину и оксациллину, но резистентны к аминогликозидам и макролидам. В отно-
шении всех видов грамотрицательных бактерий наиболее активными препаратами являются меропенем и амикацин, а 
также цефалоспорины IV поколения (цефтазидим и цефепим). 
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In microflora of a biotope of wounds of patients with sharp and chronic surgical diseases of abdominal area the Gram-
positive cocci making 62.6% of allocated cultures dominate. Priority pathogens are staphylococci, allocated in 35.3% of cases. 
From separated wounds in most cases were allocated monocultures and the 2nd componental associations of microorganisms. 
Gram-positive possess high level of sensitivity to Vancomycin and Oxacilline, but resistant to aminoglycosides and mac-
rolides. Concerning all species of Gram-negative bacteria the most active preparations are Meropenem and Amikacyn, as well 
as fourth-generation cephalosporins (Ceftazidime and Cefepime). 
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Несмотря на совершенствование техники 
оперативных вмешательств и внедрение системы 
профилактических мероприятий, частота после-
операционной раневой инфекции продолжает ос-
таваться высокой. Пациенты с гнойно-
септическими и инфекционными осложнениями 
составляют от 5% до 43% от всех госпитализиро-
ванных лиц [1, 3, 5]. Наиболее частыми осложне-
ниями в хирургических стационарах являются 
нагноения послеоперационных ран, составляю-
щие 46,6-61,1% от общего числа осложнений [2, 
4]. Частота нагноений послеоперационных ран 
определяется характером заболевания, степенью 
травматичности оперативного вмешательства и 
возможностью микробного инфицирования опе-
рационной раны. 

В связи с этим целью исследования было изу-
чение микробной структуры раневого отделяемо-
го у хирургических больных и определение рези-
стентности к антибактериальным препаратам 
наиболее часто встречающихся видов условно-
патогенных микроорганизмов. 

 
 
 

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 
ИССЛЕДОВАНИЯ 

Обследовано 496 пациентов с острыми и хро-
ническими хирургическими заболеваниями абдо-
минальной области, находившихся в 2008- 
2009 гг. на лечении в отделении гнойной хирур-
гии Республиканской больницы № 2 Центра экс-
тренной медицинской помощи г. Якутска. Иссле-
дованы 605 проб клинического материала (отде-
ляемое раны). Посев, культивирование, выделе-
ние чистой культуры микробов проводили по об-
щепринятым методам. Идентификацию выделен-
ных условно-патогенных микроорганизмов про-
водили классическими методами (Bergy, 1994), а 
также с использованием тест-систем API 
(bioMerieux, Франция). 

Антибиотикочувствительность культур мик-
роорганизмов определяли диско-диффузионным 
методом на агаре Мюллера-Хинтона с использо-
ванием набора стандартных дисков с противо-
микробными препаратами согласно общеприня-
тым методикам в соответствии со стандартами 
Национального комитета по клиническим лабора-
торным стандартам — NCCLS 2002, 2003, 2004 
(National Committee for Clinical Laboratory 
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Standarts, USA) и МУК 4.2.1890-04 от 04.03.2004, 
МЗ РФ. При определении чувствительности ис-
пользовали стандартизированные качественные 
диски фирм Bio-RadTM и BDTM (США). 

Внутренний контроль качества осуществляли 
с использованием международных референс-
штаммов Staphylococcus aureus ATCC 25923, 
Pseudomonas aeruginosa ATCC 27853, 
Enterococcus faecalis ATCC 29212, Escherichia coli 
ATCC 25922. Ввод, статистическая обработка и 
анализ данных производился с помощью компью-
терной программы Microsoft Excel (версия 7.0. 
для Windows 2000) и программного обеспечения 
WHONET 5.4. 

 
РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ  

И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ 
 
Анализ проб клинического материала пока-

зал, что из 605 исследованных образцов рост 
микроорганизмов обнаружен только в 408, что 
составило 67,4% от общего количества проб. В 
197 (32,6%) пробах из 605 проб рост отсутство-
вал. Из раневого отделяемого было выделено 563 
культуры условно-патогенных микроорганизмов 
(рис.). При этом доля грамположительных кокков 
составила 62,6% от общего количества выделен-
ных культур. Среди них доминировали стафило-
кокки – 35,3% с явным преобладанием S. aureus 
(21,8%). Коагулазонегативные стафилококки 
(КНС) составляли 13,4%. Энтерококки встреча-
лись в раневом отделяемом в 21,4% случаев, а 
стрептококки – в 5,8%. 

На долю грамотрицательных палочек прихо-
дилось 36,0% изолированных культур. Из них 
неферментирующие грамотрицательные бактерии 
(НГОБ) высевались в 20,6% случаев, а энтеробак-
терии в 15,4%. Среди энтеробактерий наиболее 
часто встречались Escherichia coli, Klebsiella 
pneumoniae, Proteus spp. Остальные условно-
патогенные микроорганизмы выделялись с часто-
той менее 2,5%. Среди неферментирующих гра-
мотрицательных бактерий преобладала 
P. aeruginosa (16,1%). 

Анализ наличия в посевах микроорганизмов в 
монокультуре и ассоциациях показал, что в 
большинстве случаев пробы материала были об-
семенены монокультурами и 2-компонентными 
ассоциациями (69,8% и 47,5%, соответственно). 
3-компонентные ассоциации выделялись лишь в 
единичных случаях (14,7%). 

Выделенные в монокультуре условно-
патогенные микроорганизмы в соответствии с их 
удельным весом распределялись следующим об-
разом (в порядке убывания): P. aeruginosa, S. 
aureus, K. pneumoniae, Acinetobacter spp., коагула-
зонегативные стафилококки, E. coli, E. faecium. 

Эпизодически присутствовали E. agglomerans, E. 
faecalis. Прочие условно-патогенные микроорга-
низмы выделялись с частотой менее 1,6%. На до-
лю грамотрицательных палочек приходилось 
36,6% от общего количества проб с наличием ро-
ста, а на долю грамположительных кокков – 
25,0%. Из последних на долю стафилококков 
приходилось 16,6%, а энтерококков – 8,3%. 

В составе 2-компонентных ассоциаций с рав-
ной частотой обнаруживали грамположительные 
кокки (38,3%) и грамотрицательные палочки 
(36,6%). Анализ видового состава ассоциаций не 
выявил существенных различий между монокуль-
турами и ассоциациями. В ассоциациях так же, 
как и в монокультурах, наибольший удельный вес 
приходился на долю P. aeruginosa (8,3-11,6% со-
ответственно). Следует отметить, что в составе  
2-компонентных ассоциаций значительно чаще 
высевались энтерококки и K. pneumoniae. Среди 
них E. faecalis в ассоциации высевался в 11,6% 
случаев, а в монокультуре – в 3,3% случаев, а 
K. pneumoniae – в 13,3% проб в ассоциации и в 
5,0% - в монокультуре. 

В отношении S. aureus отмечалась обратная 
тенденция: частота выделения в монокультуре 
была несколько выше, чем в ассоциации (в моно-
культуре она составила 10,0%; в ассоциации – 
6,6%). В то же время стафилококков, относящих-
ся к другим видам, изолировано 16,6 и 13,3% со-
ответственно. Представители рода Streptococcus 
spp. выделялись только в составе ассоциаций, 
преимущественно 2-компонентных. В составе  
3-компонентных ассоциаций в единичных случа-
ях встречались E. coli, K. pneumoniae, P. vulgaris, 
P. aeruginosa. Из грамположительных бактерий 
выделялись лишь энтерококки в 3,3% случаев. В 
составе 2- и 3-компонентных ассоциаций чаще 
встречались комбинации P. aeruginosa с S. aureus 
или с S. epidermidis, также энтерококков с пред-
ставителями семейства Enterobacteriaceae. 

Чувствительность патогенов к антибиотикам 
имеет решающее значение при выборе антибак-
териального препарата для лечения гнойно-
воспалительных заболеваний любой локализации. 
Поэтому нами была изучена чувствительность 
приоритетных патогенов гнойно-воспалительных 
заболеваний к широко применяемым антибакте-
риальным препаратам. 

Среди изолированных культур P. aeruginosa 
наибольшее количество было чувствительно к 
меропенему (63%) и цефоперазону/сульбактаму 
(45,8%). Резистентными к ним оказались 30,4% и 
25% штаммов соответственно. Наибольшей ак-
тивностью среди цефалоспоринов в отношении 
P. aeruginosa обладали цефтазидим (73,3%) и це-
фепим (58,0%). 
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Рис. Микрофлора ран (n микробов = 563). 
 

Среди выделенных условно-патогенныых 
микроорганизмов приоритетными грамотрица-
тельными патогенами семейства Enterobacteri-
aceae являлись K. pneumoniae и E. coli. Исследо-
вание чувствительности их к антибактериальным 
препаратам показало, что у клинических изолятов 
K. pneumoniae отмечалась довольно высокая ус-
тойчивость к цефалоспоринам III поколения 
(>35%). Наиболее активным в отношении данного 
микроорганизма антибиотиком из группы карба-
пенемов оказался меропенем (100%). 

Что касается клинических изолятов E. coli, то 
высокую активность в их отношении проявили 
меропенем (100%) и амикацин (86,2%). Цефалос-
порины обладали низкой активностью: нечувст-
вительными к цефепиму, цефотаксиму, цефтази-
диму, цефтриаксону были 50,0–61,5% клиниче-
ских изолятов. 

Исследование чувствительности к антибиоти-
кам культур S. aureus, коагулазонегативных ста-
филококков и Enterococcus spp. выявило, что наи-
большей активностью в отношении S. aureus и 
коагулазонегативных стафилококков обладал 
ванкомицин (100%). Далее в порядке уменьшения 
располагались рифампицин (95,9%) и оксациллин 
(90,9%). Наименьшей активностью в отношении 
S. aureus характеризовались тетрациклин, гента-
мицин и эритромицин. Обращает на себя внима-
ние тот факт, что среди клинических изолятов 
S. aureus в 9,1% случаев обнаружены метицил-
линрезистентные штаммы. 

Наряду с этим выявлен высокий уровень ре-
зистентности грамположительных кокков к ами-
ногликозидам (45,0%) и не зарегистрировано 

присутствие умеренно резистентных или рези-
стентных к ванкомицину штаммов энтерококков. 

Таким образом, проведенный анализ проб 
клинического материала (отделяемое ран) пока-
зал, что в микрофлоре биотопа ран больных с 
острыми и хроническими хирургическими забо-
леваниями абдоминальной области доминируют 
грамположительные кокки, составляющие 62,6% 
выделенных культур. При этом приоритетными 
патогенами являются стафилококки, выделяв-
шиеся в 35,3% случаев. В большинстве случаев из 
отделяемого раны выделялись монокультуры и  
2-компонентные ассоциации микроорганизмов. 
Причем среди монокультур преобладали грамот-
рицательные палочки, а грамположительные кок-
ки находились на втором месте, тогда как в со-
ставе 2-компонентных ассоциаций с равной час-
тотой обнаруживали грамположительные кокки и 
грамотрицательные палочки. 

Анализ определения чувствительности к ши-
роко применяемым антибактериальным препара-
там грамположительных кокков, превалировав-
ших среди выделенных культур микроорганиз-
мов, показал, что они обладают более высоким 
уровнем чувствительности к ванкомицину и ок-
сациллину, но проявляют высокий уровень рези-
стентности к аминогликозидам и макролидам. 

Что касается всех видов выделенных грамот-
рицательных бактерий, то наиболее активными 
препаратами в отношении них являлись меропе-
нем и амикацин, а также цефалоспорины IV по-
коления (цефтазидим и цефепим). 
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