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Інфекційні захворювання ЛОР-органів бактеріальної природи залишаються одними із найпоширеніших серед захворювань органів дихальних шляхів. Наразі відбувається зміна загального спектру інфекційних агентів і їх чутливість до антибіотиків [1-4] та відмічається зростання ролі умовно-патогенних грибів і насамперед грибів роду Candida із множинною резистентністю до багатьох протигрибкових препаратів [5-9].

Мета дослідження: вивчення видового складу мікрофлори при ЛОР-патології та визначення її чутливості до антимікробних препаратів.

Дослідження виконано на базі Клінічного закладу охорони здоров'я «Обласної клінічної лікарні – центру екстреної медичної допомоги та медицини катастроф». У роботі використані результати бактеріологічних досліджень різного клінічного матеріалу від 347 хворих на інфекційні захворювання ЛОР-органів. В якості клінічного матеріалу були мазки із зіву, носа та зовнішнього вуха. Етіологічна значимість бактерій у захворюванні враховувалася при рівні мікробного числа не менше 105  КУО, а грибів – не менше 103  КУО. 
Мікробіологічне дослідження включало виділення збудників, ідентифікація за морфологічними, культуральними і біохімічними властивостями культур відповідно до Наказу МОЗ СРСР № 535 від 22.04.1985р. [10], визначення чутливості мікрофлори до антибіотиків методом дифузії в агар (метод стандартних дисків) відповідно до Наказу МОЗ України № 167 від 05.04.2007 р. [11]. Всього було виділено і проаналізовано 551 штам мікроорганізмів.
При вивченні етіологічної структури збудників інфекцій ЛОР-органів було проаналізовано 392 штами умовно-патогенних мікроорганізмів із зіву, 70 штамів із зовнішнього вуха і 89 штамів із носа хворих на фарингіти, ларингіти, отити, риніти та синусити. 
Аналіз частоти виділення різних збудників із усіх досліджених матеріалів свідчить про перевагу грампозитивних бактерій, а саме (Streptococcus групи viridans, Staphylococcus aureus, Staphylococcus epidermidis, Streptococcus anhemolyticus) і грибів роду Candida. Грамнегативні палички (K. pneumoniae, P. aeruginosa, E. coli, P. mirabilis) були представлені в межах 0,5-10 %. Питома вага окремих представників відрізнялася залежно від дослідженого матеріалу. Так, із зіву найчастіше виділялися Streptococcus групи viridans (33,9 %), гриби роду Candida (28,8 %), S. aureus (16,8) і S. anhaemolyticus (11,7 %). Найпоширенішими патогенами зовнішнього вуха були S. aureus (27,1 %), гриби роду Candida і S. epidermidis (по 15,7 %). Переважна більшість виділених із носа штамів були S. epidermidis (45,8 %) і S. aureus (37,0 %). Слід зазначити, що питома вага грибів роду Candida, виділених із усіх досліджених матеріалів, становила 22,9 %, але найчастіше вони виділялися із зіву (28,8 %).
Бактеріологічне дослідження складу мікрофлори показало, що мікрофлора була представлена як у монокультурі, так і в асоціаціях, які у більшості випадків складалися із 2-3 мікроорганізмів. Найчастіше асоціації мікроорганізмів виділялися із зіву (67,2 %). Мікробіота носа і зовнішнього вуха була представлена у більшості випадків монокультурою (95,3 % і 67,3 % випадків відповідно). Переважна більшість асоціацій зіву і зовнішнього вуха була представлена бактеріями і грибами роду Candida (47,8 і 18,2 % відповідно). Крім того, доволі часто із зіву виділялися асоціації грампозитивних бактерій, а також грампозитивних коків і грамнегативних паличок. Двохкомпонентні асоціації переважали у матеріалі із зіву і зовнішнього вуха. У двох хворих із зіву були виявлені чотирьохкомпонентні асоціації.
При детальному вивченні якісного складу асоціацій було виявлено, що найчастіше зустрічаються асоціації грибів роду Candida з бактеріями. Більше того, 85,8 % грибів роду Candida, виділених із зіву, і 81,8 % штамів, виділених із зовнішнього вуха, були представлені в асоціаціях. Як у двохкомпонентних, так і трьохкомпонентних асоціаціях, виділених із носоглотки, однаково часто до їх складу входили Streptococcus групи viridans і S. aureus. S. anhaemolyticus дещо поступався за частотою асоціацій з грибами роду Candida. При вивченні мікрофлори, виділеної із зовнішнього вуха, грибково-бактеріальні асоціації виявлені у 50 % випадків, серед яких переважали асоціації грибів роду Candida і S. aureus. До складу трьохкомпонентних асоціацій, виділених із зовнішнього вуха, входили S. aureus або S. epidermidis в комбінації з грампозитивними і грамнегативними бактеріями, а у трьох хворих з грибами роду Candida.

При вивченні чутливості дослідженої мікрофлори до антибіотиків було виявлено, що більшість штамів були резистентними до кількох антибіотиків. Лише незначна кількість штамів проявили абсолютну чутливість до деяких антибіотиків. Так, серед грампозитивних коків лише S. epidermidis був чутливий до тигецикліну, цефепіму і амікацину в усіх випадках. Серед грамнегативних бактерій більш чутливою виявилися штами E. coli, ріст яких пригнічувався у 100 % під дією тигецикліну, левофлоксацину, меронему та всіх досліджених цефалоспоринів. Штами K. pneumoniae проявили абсолютну чутливість до тигецикліну, цефоперазону, цефепіму і меронему. Штами E. faecalis були резистентними до більшості антибіотиків, і лише ципрофлоксацин виявився ефективним у 100 % випадків, а пеніцилін, цефоперазон і кларитроміцин у 87,5 % випадків. Найбільшу чутливість всі виділені штами проявили до цефоперазону і ципрофлоксацину. Грамнегативні та всі грампозитивні бактерії, крім E. faecalis, були у більшості випадків чутливі до тигецикліну (86,7-100 % штамів), цефтриаксону (90,6-100 % штамів), цефепіму (88,3-100 % штамів), меронему (82,3-100 % штамів).
При аналізі чутливості досліджених грибів роду Candida до низки антимікотичних препаратів було виявлено високий рівень резистентності майже до всіх досліджених антимікотиків. Найвищу активність проявив ністатин, до якого були чутливими 86,5 % виділених штамів, і 4,8 % штамів показали помірну чутливість. Зовсім не було виявлено штамів, чутливих до амфотерицину, а помірно чутливими були лише 11,1 %. Найбільш резистентними гриби роду Candida були до ітраконазолу (98,4 % штамів).
Таким чином, у структурі етіологічних факторів інфекційних захворювань ЛОР-органів зростає значення грампозитивних коків Streptococcus групи viridans і S. epidermidis при збереженні значимості золотистого стафілокока, а також спостерігається ріст резистентності бактеріальної флори до амінопеніцилінів, деяких фторхінолонів, макролідів (азитроміцин), левоміцетину із збереженням її чутливості до тигецикліну і цефалоспоринів, особливо до цефоперазону і цефтриаксону. Високу активність до всіх бактерій, крім E. faecalis, продемонстрували тигециклін, цефтриаксон, цефепім, меронем. Питома вага грибів роду Candida складала 22,9 %, причому 85,8 % штамів, виділених із зіву, і 81,8 % штамів, виділених із зовнішнього вуха, були представлені в асоціаціях із бактеріями. По відношенню до азольних антимікотиків та амфотерицину резистентними виявилися 82,5-98,4 % штамів грибів роду Candida. Найбільшу чутливість виділені штами грибів проявили до ністатину. 
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