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В Республике Беларусь уровень резистентности A.baumannii к карбапенемам превышает 50 %, что 
затрудняет подбор эффективных препаратов для терапии ацинетобактер-ассоциированных инфекций.

Цель работы. Оценить чувствительность нозокомиальных карбапенем-резистентных штам-
мов A.baumannii к антимикробным препаратам.

Материалы и методы. В настоящее исследование были включены 76 карбапенем-резистентых 
нозокомиальных изолятов A.baumannii, выделенных от пациентов, проходивших лечение в 10 боль-
ничных организациях здравоохранения г. Минска.

Чувствительность к антимикробным препаратам изучалась методом двойных серийных ми-
кроразведений в агаре. Результаты интерпретировались в соответствии с рекомендациями CLSI, 
2011. Для интерпретации результатов определения чувствительности к цефоперазону/сульбактаму 
использовали критерии ампициллина/сульбактама.

Результаты. Среди карбапенем-резистентных нозокомиальных изолятов A.baumannii, вклю-
ченных в настоящее исследование, к колистину были чувствительны 100 % штаммов, к цефопера-
зону/сульбактаму — 61,8 %, к гентамицину — 25 %, к амикацину — 10,5 %, к левофлоксацину — 
2,6 %. Все карбапенем-резистентные штаммы A.baumannii, включенные в настоящее исследование, 
были нечувствительны к цефепиму, цефтазидиму, пиперациллину, пиперациллину/тазобактаму и 
ципрофлоксацину.

С учетом отсутствия критериев CLSI для интерпретации минимальных подавляющих концен-
траций (МПК) дорипенема и сульбактама в отношении ацинетобактерий провести оценку чувстви-
тельности исследуемых изолятов A.baumannii к данным препаратам не представляется возможным. 
Однако МПК50/МПК90 (мкг/мл) для данных препаратов составляли 8/32 и 128/128 соответственно.

Заключение. Наиболее активными антимикробными препаратами в отношении госпитальных 
карбапенем-резистентных изолятов A.baumannii являлись колистин и цефоперазон/сульбактам.

Учитывая высокую резистентность A.baumannii к антибиотикам, крайне важное значение при-
обретает выполнение требований и норм инфекционного контроля в каждом лечебном учреждении.

ИНФЕКЦИИ КРОВОТОКА, ВЫЗВАННЫЕ PSEUDOMONAS AERUGINOSA,  
В МНОГОПРОФИЛЬНЫХ СТАЦИОНАРАХ Г. МИНСКА

Карпов И.А., д-р мед. наук, профессор, Соловей Н.В.
Белорусский государственный медицинский университет

Актуальность. В настоящее время наблюдается неуклонный рост инфекций, вызванных по-
лирезистентными штаммами P. aeruginosa. Особую проблему при этом представляют инфекции кро-
вотока, характеризующиеся крайне высокой летальностью, достигающей в условиях ОРИТ 50 %.

Цель работы. Изучить предикторы и исходы бактериемий, вызванных мультирезистентными 
изолятами P. aeruginosa.

Материалы и методы. В исследование включены 19 пациентов с инфекциями кровотока, вы-
званными P. aeruginosa, которые получали лечение в многопрофильных стационарах г. Минска в 
2009–2011 гг. Проведен ретроспективный анализ стационарных карт с регистрацией ряда демогра-
фических и клинико-лабораторных параметров.

Пациенты разделены на группы с инфекциями кровотока, вызванными мультирезистентны-
ми штаммами Р. aeruginosa (MDR) — 10 больных и немультирезистентными (non-MDR) — 9 боль-
ных. В статистическом анализе использовался точный критерий Фишера, критерий χ2 и U-критерий 
Манна-Уитни.


