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Введение. исследование чувствительности 
S. pneumoniae представляет определенные 
трудности, так как признанные рекомендации 
требуют использования специальных пита-
тельных сред, которые недоступны для боль-
шинства лабораторий.

Цель исследования. выявление наиболее 
частых возбудителей внебольничных пневмо-
ний у детей и определение чувствительности 
S. pneumoniae к антибактериальным препара-
там, используемым у детей с пневмониями.

Материалы и методы. исследование про-
ведено у 96 детей с пневмонией, поступивших 
на стационарное лечение в клинику ташпми 
и Городскую клиническую детскую больницу 
№ 1 г. ташкента. возраст детей был от 2 меся-
цев до 9 лет. Большинство детей поступали на 
5–6 день болезни, причем 90% детей  до госпи-
тализации получали антибактериальную тера-
пию. оценка чувствительности выделенных 
колоний Streptococcus pneumonia к антибакте-
риальным препаратам проводилась диско-диф-
фузионным методом, основанным на подавле-
нии роста исследуемой культуры при диффу-
зии из носителя антибактериального препарата 
в плотную питательную среду. выделенные 
штаммы микроорганизмов относили по степе-
ни чувствительности к антибиотику к высоко-
чувствительным, чувствительным, умеренно 
устойчивым или резистентным. Была исследо-
вана чувствительность к амоксациллину/клаву-
ланату, азитромицину, цефтриаксону, метрони-
дазолу.

Результаты. Среди выявленных изолятов 
преобладал пневмококк, который  выделен у  
25,8% детей, среди других возбудителей пнев-
моний следует отметить гемофильную палочку 
и стафилококк, посев на атипичные возбудите-
ли не проводился. результаты исследований 
показали, что антибиотикочувствительность к 
амоксациллину/клавуланату имеет некоторую 
тенденцию к снижению — из 16 полученных 
образцов у 6 (37,5%) имелась слабая или от-
сутствие чувствительности к данному анти-
биотику. 87,5% пациентов имели слабую чув-
ствительность к азитромицину, а также отсут-
ствие чувствительности к метронидазолу. 

Выводы. Наше исследование выявило на-
растание антибиотикорезистентности пнев-
мококка к макролидам и метронидазолу. Не-
обходимо отметить, что сохраняется высокая 
чувствительность пневмококка к инъекцион-
ным цефалоспоринам, однако цефалоспори-
ны не рекомендованы для широкого исполь-
зования при внебольничных пневмониях у 
детей. для сохранения антибиотикочувстви-
тельности возбудителей целесообразно огра-
ничение их использования при внебольнич-
ных пневмониях. Столь низкая частота выде-
ления S. pneumoniae при пневмониях 
объясняется предшествующей антибактери-
альной терапией у этих детей. однако, сохра-
нение выделения штаммов даже после анти-
бактериальной терапии может свидетельство-
вать о выработанной резистентности к 
возбудителям.


