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вопросы с возможными вариантами ответов, а также ситуационные задачи. Были 

проанкетированы 110 студентов 3 курса УО «БГМУ», составлена электронная база 

данных. Для анализа полученных данных применялись статистические методы с 

использованием пакета MS Excel 2010. Средний возраст респондентов составил 19,7 лет; 

85,5% девушки, 14,5% юноши.  

Результаты 
В результате опроса было установлено, 93,6% респондентов имеют АБП в 

домашней аптечке, наиболее часто -амоксициллин (70,0%). Было выявлено, что 28,2% 

опрошенных принимают антибиотики без рецепта врача, при этом 41 % студентов имеют 

родственников-врачей. Среди тех, кто выписывает рецепты на антибиотики респондентам, 

лидирующую позицию занимает участковый врач - 55,4%, узкий специалист - 31%, затем - 

родственник - 6,3%, 5,5% - знакомый врач. Ситуация повышения температуры более 38оС 

является причиной самостоятельного приѐма антибиотиков для 24,5% студентов, ОРВИ - 

для 12,7%, кашель – для 2,7%, боль в горле – для 5,5%, расстройство кишечника – для 

1,8% опрошенных. При этом 28,2% респондентов считают, что нужно прекратить прием 

АБП сразу после улучшения состояния. 60,9% студентов хотя бы раз принимали АБП в 

течении года, причем у 64,5% студентов последний прием был по рецепту врача, 18,2% – 

по устному совету врача или работника аптеки, а 14,5% студентов принимали АБП 

самостоятельно. В то же время 95,5% опрошенных согласились с тем, что частый прием 

антибиотиков может стать причиной развития устойчивости микроорганизмов к АБП. На 

вопрос о том, должны ли продаваться АБП в аптеках без рецепта 55,4% студентов-

медиков ответили отрицательно, 25,5% затруднились ответить.  

Выводы 
93,6% студентов имеют АБП в домашней аптечке, 60,9% принимали АБП в течение 

года, 95,5% знают, что частый прием АБП приводит к развитию устойчивости 

микроорганизмов к ним. В то же время 28,2% принимают АБП без рецепта врача, 14,5% - 

по собственному решению. Полученные результаты указывают на несформированность 

отношения студентов к приему АБП.  
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Введение 
Современная ситуация по проблеме инфекций, связанных с оказанием 

медицинской помощи (ИСМП), характеризуется ростом распространения резистентных 

возбудителей к применяемым антибактериальным лекарственным средствам (АБЛС), 

продолжительностью пребывания пациента в больничной организации, высокой 

смертностью, экономическим ущербом. Ежегодно в Европе 4000000 человек переносят 

ИСМП, 37000 из них умирает. 

Цель исследования 
Установить распределение возбудителей инфекций, связанных с оказанием 

медицинской помощи, оценить их резистентность.  

Материалы и методы 
Материалом для эпидемиологического анализа явились данные об этиологии 

ИСМП, результаты микробиологического мониторинга за резистентностью к АБЛС за 
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период 2011-2014 гг. Идентификация и определение резистентности возбудителей к АБЛС 

определялась на базе ГУ «МГЦГЭ» с использованием автоматического 

бактериологического анализатора VITEK 2 (bioMerieux, France). Обработка и анализ 

результатов был проведен с использованием MicrosoftExcel, WHONET. 

Результаты 
В ходе проведенного исследования было установлено, что за анализируемый 

период времени (2006-2008 гг.) в развитии инфекций, связанных с оказанием 

медицинской помощи, ведущая роль принадлежала 4 представителям: Enterobacteriaceae 

spp., Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus aureus, Acinetobacter spp. Наибольший 

удельный вес в структуре ИСМП связан с Enterobacteriaceae spp.– в 34,5% случаев; доля 

Pseudomonas aeruginosa была 27,3% случаев; доля Staphylococcus aureus –18,8% случаев; 

доля Acinetobacter spp. – 10,4% случаев. Наименьшее значение в структуре ИСМП у 

пациентов принадлежало следующим представителям: Enterococcus spp. – в 5,7% случаев; 

Stenotrophomonas – в 1,8% случаев от всех идентифицированных этиологических агентов. 

При оценке резистентности к антибактериальным лекарственным средствам (АБЛС) у 

представителей Enterobacteriaceaespp. зарегистрированы ее высокие уровни. Так, к АБЛС 

пенициллиновой группы резистентность выявлена у 94,6% изолятов; к защищенным 

аминопенициллинам – у 75,4% изолятов; к АБЛС цефалоспоринового ряда – у 76,6-79,6% 

изолятов; к карбапенемам – у 14,3-31,1% изолятов; к респираторным фторхинолонам – 

77,2-82,2% изолятов; к тетрациклинам – у 38,4-67,2% изолятов; отсутствие резистентности 

было установлено только к полипептиду циклическому. 

Выводы 
Лидирующими возбудителями в структуре ИСМП были Enterobacteriaceae spp., 

Pseudomonas aeruginosa, Staphylococcus aureus, Acinetobacter spp. Отмечен высокий 

уровень резистентности к АБЛС у представителей Enterobacteriaceae spp. 
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Введение 
Трансплантация – одна из самых сложных операций в хирургии. Ежегодно в стране 

проводится около 300 пересадок почки. Трѐхлетняя выживаемость почечного 

трансплантата составляет 75%, реципиентов – до 88%. Несмотря на успехи в области 

трансплантации почки, остаѐтся ряд вопросов о ближайших и отдалѐнных результатах 

данной операции.  

Цель исследования 
Установить влияние аномалий почечных сосудов на посттрансплантационный 

период после гетеротопической трансплантации почки. 

Материалы и методы 
 В исследование включено 1005 пациентов в возрасте от 18 до 72 лет после 

гетеротопической трансплантации почки за период с 2012 года по сентябрь 2015 года. 

Проанализированы факторы: средний возраст донора и реципиента, количество сеансов и 

вид диализа, вариант сосудистого анастомоза. Обработка данных и анализ результатов 


