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Резюме: В работе приведены результаты анализа локального микробного пейзажа и чувствитель-
ности возбудителей инфекций кожи и мягких тканей за период 2018-2020 гг. в стационарах Кара-
гандинской области.
Ключевые слова: инфекция мягких тканей, чувствительность, резистентность, антибактери-
альная терапия.

ДИНАМИКА ЧУВСТВИТЕЛЬНОСТИ ВОЗБУДИТЕЛЕЙ ИМТ
КАРАГАНДИНСКОЙ ОБЛАСТИ 2018-2020ГГ.

УДК611.738:614.253.8:615.015.8-085-(574.31)

А.М. ИСАБЕКОВА, Ш.С. КАЛИЕВА, А.В. ЛАВРИНЕНКО, Е.Б. ТИШКАМБАЕВ 
НАО «Медицинский университет Караганды»

Введение 
Инфекции кожи и мягких тканей – наиболее частая причина об-
ращения пациентов за хирургической помощью[1]. В РК инфек-
ции кожи и мягких тканей в 2018 году явились причиной̆ более 200 
тысяч госпитализаций [2]. Доля пациентов с заболеваниями дан-
ного профиля, находящихся в трудоспособном возрасте, состав-
ляет 75% [3]. Средние сроки трудопотерь при амбулаторном ле-
чении колеблются от 13,6 до 17,6 суток; при стационарном лече-
нии – от 18,5 до 23,8 суток [3,4]. С этиологической точки зрения 
инфекции мягких тканей являются обычно бактериальными и во 
многих случаях – полимикробными, при этом лидирующую пози-
цию среди возбудителей занимают стафилококки, а среди грамо-
трицательных – E.coli и P.aeruginosa [5,6]. 
Эффективность лечения инфекций мягких тканей снижается вслед-
ствие широкого распространения метициллин-резистентных штам-
мов стафилококков, которые помимо устойчивости к бета-лактам-
ным антибиотикам часто приобретают устойчивость и к другим 
классам препаратов [7, 8]. Грамотрицательная флора имеет тен-
денцию к повышению удельного веса в структуре возбудителей 
за счет резистентных штаммов, ранее редко встречающихся [9, 
10]. В 2019-2020 гг на фоне пандемии COVID-19 применение ан-
тибиотиков стало более интенсивным в силу ряда причин, вклю-
чая применение без назначения, которое невозможно контроли-
ровать, что стало одной из причин широкого распространения ре-
зистентных штаммов.
Понимание динамики локальной чувствительности к антибакте-
риальным препаратам может стать основой для оптимизации ан-
тибактериальной терапии инфекций мягких тканей.
Цель
Изучение динамики локальной чувствительности возбудителей 
инфекций мягких тканей за период 2018-2020гг в Карагандин-
ской области.
Материалы и методы
Ретроспективно-проспективное, микробиологическое исследо-
вание.

Ретроспективно анализировались результаты микробиологическо-
го исследования из 56 медицинских карт стационарных пациентов 
с инфекциями мягких тканей, проспективно за 2020 год был произ-
веден сбор биологического материала (отделяемого из ран, аспи-
рата, гноя) от 39 пациентов хирургических стационаров Караган-
динской области. Возраст пациентов, включенных в исследова-
ние, варьировал от 11 дней до 75 лет (4 ребенка от 11 дней до 18 
лет, 91 взрослый от 18 до 75 лет). Пациенты находились на стаци-
онарном лечении в КГП на ПХВ «Многопрофильная больница име-
ни профессора Х.Ж. Макажанова», КГП «Областная клиническая 
больница», Клиники НАО «Медицинский университет Караганды». 
Критерии включения пациентов в исследование – инфекции мяг-
ких тканей, кожи; критерии исключения – сахарный диабет II ти-
па, ожирение II-III степени, остеомиелит в анамнезе, иммуноде-
фицитные состояния.
Исследование проводилось на базе лаборатории коллективно-
го пользования НАО «Медицинский университет Караганды». 
Идентификация микроорганизмов проводилась методом масс-
спектрометрии (Microflex-LT, Biotyper System, Bruker Daltonics, Гер-
мания)[11,12]. Определение чувствительности к антибактериаль-
ным препаратам проводилось методом двойных дисков, интер-
претация результатов осуществлялась согласно стандарту CLSI 
(M100-S24). 
Статистический анализ результатов исследования  проводился на 
персональном компьютере  с использованием пакета прикладных 
программ STATISTICA 13.5.0., WHONET 5.6. С целью определе-
ния статистически значимых различий при анализе количествен-
ных показателей в независимых группах использовалось сравне-
ние долей с помощью Z -критерия. Критическое значение уровня 
значимости принималось равным 5% (р ≤ 0,05). 

Результаты исследований и обсуждение
Среди грамположительных микроорганизмов наиболее часто вы-
деляли S. аureus – 34 (30,9%), при этом метициллинрезистентные 
штаммы выделялись в 6 случаях (14,7%). В 2018 году было вы-
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явлено 8 штаммов S. аureus (22,2%), 2019 – 10 штаммов (31,2%), 
2020 году – 16 штаммов (38,1%).
В 22 случаях (20%) высевались коагулазоотрицательные штам-
мы  в значимом титре, которые в основном были представлены S. 
epidermidis. В 2018 году было выявлено 11 штаммов S. epidermidis 
(30,5%), в 2019 - 4 штамма (12,5%), в 2020 году – 7 штаммов 
(16,6%).

Среди грамотрицательной флоры преобладали представители 
Enterobacteralis - E. сoli - 14 случаев (12,7%).  В 2018 году было 
выявлено 7 штаммов (19,4%), 2019 – 3 штамма (9,4%), 2020 – 4 
штамма E. сoli (9,5%).
За исследуемый период было выявлено 8 штаммов P. aeruginosa 
(7,3%). В 2018 году  штаммы не выявлялись, в 2019 году – 2 штам-
ма (6,3%), 2020 – 6 штаммов (14,3%). 

Рисунок 1 - Структура возбудителей за период 2018-2020гг.

Рисунок 2 - Динамика чувствительности S. аureus к антимикробным препаратам 2018-2020гг.

Рисунок 3 – Динамика чувствительности S. epidermidis к антимикробным препаратам 2018-2020гг.
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A. baumannii выявлялись в 6 случаях (5,5%); в 2018 году штам-
мы не выявлялись, в 2019 году – 3 штамма (9,4%), в 2020 году – 
3 штамма (7,1%). 
В единичных случаях выявлялись штаммы Burkholderia 
cenocepacia, β-гемолитический стрептококк, Citrobacter freundii, 
Enterobacter aerogenes, Enterobacter cloacae, Enterococcus 
faecium, Klebsiella oxytoca, Klebsiella pneumoniae, M. morganii, 
Stenotrophomonas maltophilia, P. mirabilis, Pseudomonas spp., 
Streptococcus dysgalactiae, Staphylococcus haemolyticus, Serratia 
marcescens, Streptococcus pyogenes.
В 2019 году 10% штаммов S. aureus резистентны к бета-лакта-
мам, фторхинолонам и гентамицину, в 2020 году 31,3% штаммов 
резистентны к 3 и более бета-лактамным антибиотикам и фторхи-
нолонам, из них 6,3% сохранили чувствительность только к ван-
комицину, линезолиду, фузидиевой кислоте и тетрациклину. Чув-
ствительность штаммов S. aureus к антимикробным препаратам 
представлена на рисунке 1.
За исследуемый период снижается уровень чувствительности 
штаммов S. epidermidis к цефокситину (с 88,8% в 2018 год до 28,6% 
в 2020 году). Была сохранена высокая чувствительность к ванко-
мицину  и фузидиевой кислоте.

Следующий по распространенности этиологический агент - P. 
aeruginosa. Штаммы P. aeruginosa  показали высокий уровень 
устойчивости к цефалоспоринам: чувствительность к цефтази-
диму составила 50%, цефотаксиму – 40%, цефепиму – 60%. В 2020 
году чувствительность к имипенему и аминогликозидам (канамицин 
и амикацин) снизилась со 100% до 66,6%. Штаммы P. aeruginosa 
сохранили высокую чувствительность к полимиксину (100%).
В 2019 году все выделенные штаммы E. coli были резистентны 
к ампициллину, ампициллин/сульбактаму, амоксициллину, цефу-
роксиму, цефотаксиму и цефепиму; снизилась чувствительность 
штаммов E. coli к гентамицину  до 66,6%. В 2020 году резистент-
ность в 33,3% к амоксициллину, в 50% к цефепиму и ампициллин-
сульбактаму, и в 100% случаев резистентность к ампициллину и 
цефуроксиму. Сохранилась высокая чувствительность к карбапе-
немам, полимиксину и хлорамфениколу (100%).
В результате проведенного нами исследования было выявлено, 
что динамика видового состава возбудителей хирургической ин-
фекции в 2018-2020 гг. характеризовалась выделением классиче-
ского возбудителя инфекций мягких тканей - S. aureus, с 8 штам-
мов (22,2%) в 2018 году до 16 (38,1 %) в 2020 году. Количество вы-
деляемых штаммов S. epidermidis в 2019 году снизилось по срав-

Рисунок 4 – Динамика чувствительности штаммов P. aeruginosa к антибактериальным препаратам 2019-2020 гг.

Рисунок 5 – Динамика чувствительности штаммов E. coli к антибактериальным препаратам 2018-2020гг.
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нению с 2018, с 30,5% (11 штаммов) до 12,5% (4 штамма), в 2020 
вновь было выявлено 7 штаммов, однако, в связи с увеличением 
общего количества штаммов ИМТ это составило 16,6% от обще-
го количества штаммов, выявленных в 2020 году. 
В динамике видового состава возбудителей ИМТ отмечается по-
степенное уменьшение частоты выявления E. сoli – с 19,4% в 2018 
году, до 9,4% - в 2019 и 9,5% в 2020 году.
Следует отметить появление P. aeruginosa в 2019 году и увели-
чение частоты его обнаружения в 2020 году– с 6,3% до 14,3% (2 
случая в 2019 году и 6 в 2020 году).
В результате проведенного нами исследования было выявлено, 
что в динамике чувствительности штаммов за указанный период 
прослеживается рост устойчивости S. aureus к бета-лактамным 
антибиотикам и фторхинолонам (с 10% до 31,3%), отмечается 
снижение чувствительности штаммов S. epidermidis к цефокси-
тину (с 88,8% до 28,6%), амикацину (с 80% до 66,6%) и повыше-
ние чувствительности к азитромицину ( с 45,5% до 71,4%). За ис-
следуемый период сохраняется высокая резистентность штам-
мов E. coli к ампициллину и цефуроксиму; сохранилась высокая 

чувствительность к карбапенемам, полимиксину и хлорамфени-
колу. Чувствительность штаммов E. coli к фторхинолонам повыси-
лась (с 55,5% до 75% для офлоксацина и с 66,6% до 75% для ци-
профлоксацина), а к цефалоспоринам и аминогликозидам – сни-
зилась. Штаммы P. aeruginosa сохранили высокую чувствитель-
ность к полимиксину; чувствительность к имипенему, амикацину 
и тикарциллин/сульбактаму  снизилась. 

Выводы
1. Резистентность штаммов S. aureus и S. еpidermidis увеличива-
ется. Штаммы P. aeruginosa высоко чувствительны к полимикси-
ну и резистентны к цефалоспоринам. 
2. Высокая резистентность штаммов E. coli к ампициллину и цефу-
роксиму; чувствительность к карбапенемам, полимиксину и хло-
рамфениколу сохранилась на высоком уровне.
3. Рост резистентности к основным препаратам, применяемым 
при ИМТ, обусловливает необходимость коррекции внутренних 
руководств по применению антибиотиков и усилению мероприя-
тий, направленных на сдерживание антибиотикорезистентности.
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ҚАРАҒАНДЫ ОБЛЫСЫНДАҒЫ ДМИ 
ҚОЗДЫРҒЫШТАРЫНЫҢ СЕЗІМТАЛДЫҚ ДИНАМИКАСЫ
2018 - 2020 жж.

Түйін: жұмыста Қарағанды облысының стационарларында 2018-
2020 жж. аралығында  тері және жұмсақ тіндер инфекциялары 
қоздырғыштарының жергілікті микробтық пейзажы және сезім-
талдығын талдау нәтижелері көрсетілген.
Түйінді сөздер: жұмсақ тіндердің инфекциясы, сезімталдық, тө-
зімділік, бактерияға қарсы терапия.
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DYNAMICS OF SENSITIVITY OF AMBIENT 
SENSITIVITY IN KARAGANDA REGION 2018-2020

Resume: The paper presents the results of the analysis of the lo-
cal microbial landscape and sensitivity of pathogens of skin and 
soft tissue infections for the period 2018-2020 in hospitals of Kara-
ganda region.
The results of the analysis of the dynamics of the local microbial 
landscape and the sensitivity of pathogens of infections of the skin 
and soft tissues for the period 2018-2020. in hospitals of the Kara-
ganda region.
Skin and soft tissue infections are the most common cause of pa-
tients seeking surgical care[1]. In Kazakhstan, skin and soft tissue 
infections caused more than 200,000 hospitalizations in 2018 [2]. 
The proportion of patients with diseases of this profile who are of 
working age is 75% [3]. Average periods of labor loss during outpa-
tient treatment vary from 13.6 to 17.6 days; during inpatient treat-
ment - from 18.5 to 23.8 days [3,4]. Etiologically, soft tissue infec-
tions are usually bacterial, and in many cases polymicrobial, with 
Staphylococcus aureus in the lead, and E. coli and P. aeruginosa 
among Gram-negative pathogens [5, 6]. 
The effectiveness of treatment of soft tissue infections is decreasing 
due to the wide spread of methicillin-resistant strains of staphylococ-
ci, which in addition to resistance to beta-lactam antibiotics often ac-
quire resistance to other classes of drugs [7, 8]. Gram-negative flo-
ra tends to increase its specific weight in the structure of pathogens 
at the expense of resistant strains previously rarely encountered [9, 
10]. In 2019-2020, against the background of the COVID-19 pandem-
ic, antibiotic use became more intensive for a number of reasons, 
including non-prescription use that cannot be controlled, which was 
one of the reasons for the wide spread of resistant strains.
Understanding the dynamics of local antimicrobial sensitivity may pro-
vide a basis for optimizing antibiotic therapy for soft tissue infections.
OBJECTIVE
To study the dynamics of local susceptibility of soft tissue infections 
pathogens for the period 2018-2020 in Karaganda region.
Key words: soft tissue infection, sensitivity, resistance, antibiot-
ic therapy.
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