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Резюме. Серьезная проблема, связанная с оказанием медицинской помощи – это инфекции, 

и в частности инфекции, вызываемые Klebsiella pneumoniae. Данный возбудитель легко формирует 

приобретенную резистентность к антибактериальным препаратам. В связи с этим, мы определили 

резистентность данного микроорганизма с целью оптимизации антибактериальной терапии в усло-

виях детского реанимационного отделения. 
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Resume. A serious issue associated with the provision of medical care is infections, and in particular 

infections caused by Klebsiella pneumoniae. This pathogen easily forms acquired resistance to antibacterial 

drugs. In connection with the foregoing, an attempt was made to determine the resistance of this microor-

ganism in order to optimize antibiotic therapy in the conditions of pediatric resuscitation department.  
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Актуальность. По оценкам Центров по контролю и профилактике заболева-
ний, на инфекции, связанные с оказанием медицинской помощи (ИСМП), приходится 

около 1,7 миллиона инфекций и 99000 связанных с ними смертей в год. Из этих ин-

фекций: 32% всех инфекций, приобретенных в сфере здравоохранения, являются ин-

фекциями мочевыводящих путей, 22% – это хирургические инфекции, 15% – пневмо-
ния, 14% – инфекции кровотока [1].  

Каждый день ИСМП приводят к продолжительному пребыванию в клинике, 

длительной инвалидности, повышенной устойчивости микроорганизмов к противо-
микробным препаратам, массовым дополнительным расходам на системы здраво-

охранения и неоправданным случаям смерти [2].  

Одним из основных возбудителей инфекций, связанных с оказанием медицин-

ской помощи, в настоящее время является Klebsiella pneumoniae – грамотрицательная, 
неподвижная, факультативно-анаэробная палочка из семейства Enterobacteriaceae, об-

ладающая способностью к интенсивному капсулообразованию. Спектр нозологиче-

ских форм, вызываемых клебсиеллами, достаточно широк: пневмонии, хронические 
бронхиты, воспалительные процессы мочеполовой системы, инфекции хирургиче-

ских и ожоговых ран, острые кишечные инфекции [3]. 



 

Сборник материалов международной научно-практической конференции 

                              студентов и молодых учёных, БГМУ, Минск (03.05-29.05) 

1959 

УДК 61:615.1(043.2) 

ББК 5:52.82 

А 43 

ISBN 978-985-21-0632-0 

 

«Актуальные проблемы современной  

медицины и фармации – 2020» 

Учитывая то, что возбудитель легко формирует резистентность к наиболее ча-

сто используемым в клинической практике антибактериальным лекарственным сред-

ствам, актуальным представляется периодическое исследование антибиотикорези-

стентности циркулирующих в учреждении здравоохранения изолятов K. pneumoniae. 
Цель: установить наличие резистентности Klebsiella pneumoniae для выбора те-

рапевтической тактики и прогнозирования клинического исхода на примере общесо-

матического и реанимационного отделений многопрофильной детской организации 

здравоохранения. 
Задачи:  

1. Выявить динамику резистентности Klebsiella pneumoniae к антимикробным 

лекарственным средствам (АБЛС). 
2. Определить наиболее оптимальные антимикробные лекарственные средства 

для терапии инфекций обусловленных Klebsiella pneumoniae. 

Материал и методы. В исследование было включено 163 госпитальных изо-

лята K. pneumoniae выделенных от пациентов в возрасте 0–17 лет, госпитализирован-
ных в многопрофильную детскую организацию здравоохранения г. Минска за период 

2018–2019 гг. 

Идентификация изолятов осуществлялась при помощи автоматических бакте-
риологических анализаторов VITEK II BacT/ALERT 3D (BioMerieux, France). Опре-

деление чувствительности к антибактериальным лекарственным средствам проводи-

лось диск-диффузным методом. Обработка данных и анализ результатов исследова-

ния были проведены с использованием программы Microsoft Exel. 
Результаты и их обсуждение. Основная доля приходилась на пациентов в воз-

расте от 6 месяцев до 1 года (46%). Распределение по полу: девочек 36,5%, мальчиков 

63,5%. Большинство пациентов (72%) проходили лечение в отделении реанимации и 
интенсивной терапии. 

Наиболее часто изоляты K. pneumoniae выявлялись из мочи – 30% и глотки –

22%, самый низкий показатель выявления – из крови – 1,8%.  

Данные исследования представлены на рисунках 1 и 2. 

 
Рис. 1 - Чувствительность Klebsiella pneumoniae к АБЛС в 2018 году 
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Рис. 2 - Чувствительность Klebsiella pneumoniae к АБЛС в 2019 году 

 

Как видно из полученных данных, за период исследования наиболее эффектив-

ным антибактериальным средством являлся колистин, эффективность которого со-

ставила 77,8% и 84% соответственно. Свою эффективность продемонстрировал и тет-

рациклин 52,9% и 72% соответственно, а также триметоприм - 42,4% и 62% соответ-
ственно. Существенно сдал свои позиции гентамицин 60,6% и 49%. К АБЛС группы 

фторхинолонов чувствительность K. pneumoniae варьировала в пределах 17–53%. 

Выводы: 

1 Основная доля инфицирований K. pneumoniae приходилась на пациентов в 
возрасте от 6 месяцев до 1 года жизни, 60% из них находились на лечении в отделении 

реанимации и интенсивной терапии. 

2 Максимальная резистентность возбудителя была отмечена к ампициллину, 
цефазолину, доксициклину. 

3 Максимальная чувствительность имела место к колистину (84%), фосфоми-

цину (75%) и тетрациклину (72%). 

4 С учетом повсеместного нарастания резистентности K. pneumoniae к АБЛС 
важнейшую роль приобретает внедрение в клиническую практику постоянного ин-

фекционного контроля и строгое соблюдение санитарно-гигиенического законода-

тельства при организации лечебно-диагностического процесса в организациях здра-
воохранения. 
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