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На сучасному етапі розвитку нашого суспільства проблема опікової травми є досить актуальною. Приєднання інфекції суттєво ускладнює перебіг опікової хвороби, і саме тому лікування інфікованих опікових ран є однією з ключових проблем комбустіології . 
У зв'язку зі зростанням у світі глобальної резистентності мікроорганізмів до антибактеріальних препаратів, все більш актуальним стає моніторінг бактеріологічного профілю і антибіотикочутливості основних збудників, які спричиняють інфекційні ускладнення у обпечених. 

Метою  роботи було встановити чутливість до антибактеріальних препаратів домінуючих мікроорганізмів, які були збудниками інфекційних ускладнень у пацієнтів з опіками, що знаходились на лікуванні у КЗОЗ «ХМКЛ швидкої та невідкладної медичної допомоги ім. проф. О.І. Мещанінова».
 
Матеріали та методи: Матеріалом від хворих було відокремлюване ран, а також кров. Бактеріологічні дослідження проведені згідно з  Наказом МОЗ України №167 від 05.04.2007 р. «Визначення чутливості мікроорганізмів до антибактеріальних препаратів». Для визначення антибіотикочутливості штамів, виділених від хворих з опіками різного ступеня важкості, було використано набори дисків з 13 антибактеріальними препаратами: пеніцилін, оксацилін, еритроміцин, левофлоксацин, ципрофлоксацин, ванкоміцин, гентаміцин, лінкоміцин, амікацин, цефтазідім, цефепім, меропенем, іміпенем (Виробництва ТОВ «Аспект», м. Київ).

Нами було досліджено чутливість основних аерофільних збудників опікових інфекцій, а саме S. aureus та P. aeruginosa, до антибактеріальних препаратів, згідно рекомендованого переліку (Наказ МОЗ України №167 від 05.04.2007 р. «Визначення чутливості мікроорганізмів до антибактеріальних препаратів»). 
Протягом 2016 року від хворих з опіками було отримано 20 штамів S. aureus та 10 штамів P. aeruginosa. Клінічні ізоляти S. aureus демонстрували високу резистентність до пеніциліну - 69%. Відносно ванкоміцину стійкість проявили 19%, до еритроміцину та лінкоміцину стійкими виявились по 6% всіх виділених штамів відповідно. До ципрофлоксацину чутливими були 81% та помірно чутливими 19%. Не було виділено штамів, резистентних до оксациліну, левофлоксацину та гентаміцину.
 Високорезистентними виявилися госпітальні штами P. аeruginosа. До таких антибіотиків, як гентаміцин, цефтазідім, цефепім та меропенем стійкість виявлена у 50% виділених штамів відповідно, до іміпенему стійкими виявилися всі клінічні штами. Можливо це пов’язано з широким використанням даного препарату в останні роки стосовно лікування синьогнійної інфекції. Щодо ципрофлоксацину та левофлоксацину резистентними були 83% та 67% відповідно.  
Отже, можна зробити наступні висновки: 
1) Виявлено високу резистентність штамів S. aureus до пеніциліну та ванкоміцину.
2) Доведено, що антибіотикочутливість може змінюватися в залежності від частоти використання того чи іншого антимікробного препарату, що потребує здійснення постійного мікробіологічного моніторингу антибіотикорезистентності збудників інфекційних ускладнень.
3) Розвиток резистентності у P. аeruginosа до більшості використовуваних в клінічній практиці антибіотиків створює необхідність розробки принципово нових методів антибактеріальної терапії синьогнійної опікової інфекції.

