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Розвиток інтраабдомінальних хірургічних інфекцій (ІХІ) є однією з основних причин смертності та 
виникнення ускладнень у хворих хірургічного профілю. Метою дослідження було виявлення динаміки 
видового спектру та антибіотикочутливості збудників ІХІ у хворих з гострими абдомінальними 
захворюваннями. Для цього було проведено аналіз 97 антибіотикограм 82 пацієнтів, які знаходили-
ся на лікуванні у хірургічних відділеннях Полтавської обласної клінічної лікарні, 1-ї і 2-ї міських ліка-
рень м. Полтава протягом 2007-2008 рр. (34 пацієнти – І група) та 2012-2013 рр. (48 пацієнтів – ІІ 
група). При порівнянні груп виявлено, що видовий спектр збудників ІХІ характеризується превалю-
ванням грам-негативної флори та сталою питомою вагою представників нозокоміальних інфекцій 
незважаючи на зміну конкретних видів мікроорганізмів, а застосування принципу «ротації» при при-
значенні антибактеріальних препаратів є одним з шляхів подолання розвитку антибіотикорезит-
сентності збудників ІХІ. 
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Вступ 
Розвиток інтраабдомінальних хірургічних ін-

фекцій (ІХІ) є однією з основних причин смерт-
ності та розвитку ускладнень у хворих хірургіч-
ного профілю. Важливу роль у комплексному лі-
куванні даної категорії пацієнтів відіграє антиба-
ктеріальна терапія, однак призначення оптима-
льної схеми її проведення часто пов’язане з низ-
кою об’єктивних труднощів[1]. Так, незважаючи 
на безсумнівну превалюючу роль флори товсто-
го кишківника в якості збудників ІХІ, вони також 
можуть бути викликані грам-позитивними мікро-
організмами та представниками нозокоміальних 
інфекцій, питома вага яких в різних стаціонарах 
може суттєво різнитися[4]. Також відомо, що ви-
користання антибактеріальних препаратів (АБП) 
супроводжується селективним тиском на збуд-
ників інфекції, що призводить до закономірного 
зростання їхньої резистентності до антибіоти-
ків[2]. З іншого боку протягом останніх років на-
явна стійка тенденція до зниження появи на ри-
нку нових АБП, здатних ефективно впливати на 
резистентні штами. В зв’язку з цим зменшення 
рівня антибіотикорезитентності пов’язують не з 
очікуванням розробки нових АБП, а з впрова-
дженням заходів з раціонального використання 
існуючих препаратів[3,5]. Таким чином, вивчення 
динаміки видового спектру та антибіотикорезис-
тентності збудників ІХІ є актуальною проблемою. 

Мета дослідження 
Виявлення динаміки видового спектру та ан-

тибіотикочутливості збудників ІХІ у хворих з гос-
трими абдомінальними захворюваннями. 

Матеріали і методи 
Проведено аналіз 97 антибіотикограм 82 па-

цієнтів, які знаходилися на лікуванні у хірургіч-
них відділеннях Полтавської обласної клінічної 
лікарні ім. М.В. Скліфософського, 1-ї і 2-ї міських 
лікарень м. Полтава. З них 34 проходили ліку-

вання протягом 2007-2008 рр. (І група); 48 — 
протягом 2012-2013 рр. (ІІ група). Чоловіки скла-
дали 67,9 %; жінки — 32,1 %. Середній вік хво-
рих складав 44,5±14,25 років. Видовий спектр та 
антибіотикочутливість мікроорганізмів визначали 
шляхом дослідження відділяємого ран, вмісту 
дренажів та інтраопераційно отриманих препа-
ратів згідно діючих методичних вказівок та нака-
зів МОЗ України. 

Результати дослідження 
Серед збудників ІХІ протягом 2007-2008 рр. 

переважала грам-негативна флора: Klebsiella 
spp. (24,39%), P. aeruginosae (17,07%), а також 
E.coli (12,20%) та Enterobacter spp. (9,76%). 
Грам-позитивні збудники були представлені S. 
aureus (14,63%), Enterococcus spp. (7,32%) та 
S. epidermidis (4,88%). При аналізі видового спе-
ктру мікроорганізмів, виділених в якості збудни-
ків ІХІ протягом 2012-2013 рр. домінуючим збуд-
ником виявилася E. coli - 19,64%. Близько тре-
тини мікроорганізмів (30,35%) у видовому спект-
рі збудників були представлені грам-позитивною 
флорою. Також було відмічено зменшення пи-
томої ваги P. aeruginosae, яка склала 8,93% 
(рис. 1). Разом з тим, спостерігалася поява ін-
ших типових представників нозокоміальних ін-
фекцій: Acinetobacter spp. (3,57%), Proteus spp. 
(3,57%), що зумовило порівняну сталу питому 
вагу (24-27%) даного типу мікроорганізмів протя-
гом всього періоду спостереження. 

Найвища чутливість мікрофлори протягом 
2007-2008 рр. відмічалася до меропенему 
(78,05%), оксациліну (58,54%), ципрофлоксаци-
ну (53,66%). Мінімальні рівні чутливості були за-
реєстровані для норфлоксацину (2,44%), низки 
цефалоспоринів ІІІ покоління (цефотаксим – 
4,88%; цефтріаксон – 17,07%), інгібітор-
незахищених пеніцилінів (ампіцилін – 17,07%; 
амоксицилін – 14,63%). 
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Рис. 1. Видовий спектр збудників ІХІ 

При аналізі рівнів антибіотикочутливості збу-
дників ІХІ, зареєстрованих протягом 2012-
2013 рр., спостерігався ефект «зміщення»: зрос-
тання чутливості до АБП з попередньо низькими 
її рівнями та зниження до АБП з високими рів-
нями. Так, виявлено зниження чутливості до ме-
ропенему (58,93%), ципрофлоскцину (17,86%) 

разом із зростанням її до цефотаксиму (46,43%), 
гентаміцину (48,21%). Дане явище можна пояс-
нити відмовою від призначення АБП з низькими 
у 2007-2008 рр. рівнями чутливості та відповід-
ним зменшенням резистентності до них мікроор-
ганізмів (табл. 1) 

Таблиця 1.  
Чутливість збудників ІХІ до АБП 

Чутливість, % АБП 
2007-2008 рр. 2012-2013 рр. 

Ампіцилін 17,07 32,14 
Амоксицилін 14,63 10,71 
Оксацилін 58,54 26,79 
Цефтриаксон 17,07 17,86 
Цефотаксим 4,88 46,43 
Цефоперазон 39,02 32,14 
Цефтазидим 36,59 19,64 
Цефепім 43,90 26,79 
Еритроміцин 39,02 35,71 
Азитроміцин 41,46 39,29 
Гентамицин 21,95 48,21 
Амікацин 51,22 33,93 
Лінкоміцин 19,51 28,57 
Норфлоксацин 2,44 19,64 
Ципрофлоксацин 53,66 17,86 
Меропенем 78,05 58,93 

Висновки 
Видовий спектр збудників ІХІ характеризуєть-

ся превалюванням грам-негативної флори та 
сталою питомою вагою представників нозокомі-
альних інфекцій незважаючи на зміну конкрет-
них видів мікроорганізмів. 

Застосування принципу «ротації» при при-
значенні антибактеріальних препаратів є одним 
з шляхів подолання розвитку антибіотикорезит-
сентності збудників ІХІ. 
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Развитие интраабдоминальных хирургических (ИХИ) инфекций является одной из основных при-
чин смертности и возникновения осложнений у пациентов хирургического профиля. Целью исследо-
вания являлось изучение динамики видового спектра и антибиотикочувствительности возбудителей 
ИХИ у больных с острыми абдоминальными заболеваниями. Для этого был проведен анализ 97 анти-
биотикограмм 82 пациентов, находившихся на лечении в хирургических отделениях Полтавской об-
ластной клинической больницы, 1-й и 2-й городских больниц г. Полтава на протяжении 2007-2008 гг. (І 
группа) и 2012-2013 гг. (II группа). При сравнении групп выявлено, что видовой спектр возбудителей 
ИХИ характеризуется превалированием грамм-негативной флоры с относительно стабильным удель-
ным весом представителей нозокомиальных инфекций несмотря на изменение конкретных видов ми-
кроорганизмов, а применение принципа «ротации» при назначении антибактериальных препаратов 
является одним из путей преодоления развития антибиотикорезистентности возбудителей ИХИ. 

Summary 
DYNAMICS OF SPECIES SPECTRUM AND ANTIBIOTIC SUSCEPTIBILITY OF PATHOGENS EVOKING INTRA-ABDOMINAL 
SURGICAL INFECTIONS  
Sheiko V.D., Dolzhkovoy S.V. 
Key words: intra-abdominal infections, species spectrum, antibiotic  resistance.  

Development of intra-abdominal surgical infection is a major cause of mortality and morbidity in surgical 
patients. This research was aimed to study the dynamics of the species spectrum and antibiotic susceptibility 
of pathogens causing intra-abdominal surgical infection in patients with acute abdominal conditions.  The 
study was based on the analysis of 97 antibioticograms taken from 82 patients who passed through the 
course of treatment as the surgical department of the Poltava Regional Clinical Hospital, as well as at the 1st 
and 2nd municipal hospitals of  Poltava for 2007-2008 (I group) and for  2012-2013 (II group). Comparison of 
the groups have enabled to reveal that the species spectrum of  causative agents of  intra-abdominal 
surgical infections is  characterized by the prevalence of gram-negative flora with a relatively stable 
proportion of representatives causing nosocomial infections in spite of the  changing specific types of 
microorganisms. The introduction of "rotation" principle in prescribing antibiotics is one of the ways to 
overcome the development of antibiotic resistance in pathogens causing intra-abdominal surgical infections. 


