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Етіотропна терапія негоспітальних пневмоній ускладнюється поширенням серед збудників набутої резистентності до антибіотиків і антисептиків [1-3]. З метою боротьби з цим явищем у прийнятій у Канаді Всесвітній декларації по боротьбі з мікробною резистентністю рекомендується проводити обов’язковий моніторинг резистентності й епідемічний нагляд як у поліклініці, так і в стаціонарі. За даними ряду авторів, в останні роки відбувається зміна якісного та кількісного складу інфекційних агентів, їх чутливості до антибіотиків та зростання ролі умовно-патогенних грибів і насамперед грибів роду Candida, резистентних до багатьох протигрибкових препаратів [4, 5]. 
Вибір антибактеріальних засобів повинен здійснюватися строго відповідно до характеру чутливості виділеної мікрофлори або з урахуванням мікроорганізмів, можливих збудників інфекції, циркулюючих у конкретному регіоні чи стаціонарі.

Мета дослідження: вивчити поширеність резистентності до протигрибкових препаратів грибів роду Candida, виділених від хворих на пневмонію.
Дослідження було проведено на базі багатопрофільної клініко-діагностичної лабораторії Комунального некомерційного підприємства Харківської обласної ради «Обласна клінічна лікарня». Було обстежено 336 хворих на пневмонію. У якості клінічного матеріалу були промивні води бронхів і мокротиння. Етіологічна значимість у захворюванні враховувалася при рівні мікробного числа для бактерій не менше 106 КУО і 103 КУО для грибів.

Виділення збудників та їх ідентифікацію за морфологічними, культуральними і біохімічними властивостями культур проводили відповідно до Наказу МОЗ СРСР № 535 від 22.04.1985р. [6], визначення чутливості мікрофлори до антибіотиків методом дифузії в агар (метод стандартних дисків) відповідно до Наказу МОЗ України № 167 від 05.04.2007 р. [7]. Усього було виділено і проаналізовано 176 штамів грибів роду Candida. 

У попередніх дослідження [8] виявлено поширення ендогенних мікроорганізмів носоглотки у біоценозі легенів, що підтверджувалося індексами постійності та домінування Бергера-Паркера. В етіологічному спектрі інфекційних чинників переважали гриби роду Candida (37,4 %) та стрептококи групи viridans (22,5 %), які мали високий колонізаційний рівень. Мікроорганізми висівалися як у монокультурній, так і асоціативній формі, яка налічувала від двох до п’яти видів. Найпоширенішими були комбінації бактерій і грибів роду Candida, які реєструвалися у 80,7 % (151/187).

При вивченні чутливості виділених штамів грибів роду Candida до антимікотиків було виявлено, що найбільша чутливість спостерігалася до ністатину (88,1 % або 155 штамів). Клотримазол був ефективний у 40,3 % випадків (71 штам), кетоконазол – у 39,2 % (69 штамів). Найнижчу чутливість гриби проявили до амфотерицину (13,6 % або 24 штами), ітраконазолу (11,9 % або 21 штам) та флуконазолу (11,4 % або 20 штамів).

Таким чином, проведені дослідження показали, що у хворих на пневмонію відбувається активна колонізація легень грибами роду Candida та представниками мікрофлори носоглотки з певними якісними і кількісними змінами мікробіоценозу. Активна антибіотикотерапія в останні роки викликала різке зниження чутливості збудників до традиційних препаратів для емпіричної терапії. Існує нагальна необхідність моніторингу чутливості мікроорганізмів до протимікробних препаратів у кожному регіоні з метою виявлення тенденції формування резистентності провідних етіологічних агентів до препаратів.
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