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В настоящее время известно большое количество препаратов для лечения инфицированных ожогов. Несмотря на это, по-прежнему остается высоким уровень инфекционных осложнений, а развитие резистентности микроорганизмов к лекарственным препаратам и снижение общей и местной иммунной реактивности требуют дальнейшего изучения и совершенствования методов лечения ожоговой инфекции. 
Целью нашего исследования было изучение ранозаживляющих свойств оригинального аппликационного сорбента у мышей с ожогами, инфицированными синегнойной палочкой.
Исследование проводилось на 90 6-ти месячных мышах-самцах линии NMRI массой 18 – 20 грамм. Для экспериментов была использована модель контактного термического ожога по Ц.К. Чантурия (1982г.) в модификации В. В. Минухина и соавт. (1997г.) с некоторыми авторскими дополнениями. Для заражения животных использовали суточную агаровую культуру клинического полирезистентного штамма Р. аeruginosa 3101, полученного от больного с ожогами. Все экспериментальные животные были разделены на 5 групп: 1-я группа - интактные животные; 2-я – не леченные животные; 3-я - животные, которых местно лечили препаратом «Силикс», 4-я - животные, которым на рану наносили разработанный нами аппликационный сорбент, 5-я - животные, которым наносили мазь «Сульфаргин» (АТ «Гриндекс», Латвия). 
По результатам эксперимента полное очищение ран от гнойно-некротических масс в 3-ей группе произошло на 4,2 ± 0,3 день, в 4-й – на 3,3 ± 0,2 день, в 5-й – на 3,7 ± 0,2 день, но не произошло во 2-й группе, где находились животные без лечения. Грануляционная ткань сформировалась в 3-ей группе на 4,8 ± 0,3 день, в 4-й – на 3,7 ± 0,2 день, в 5-й – 4,0 ± 0,3 день от начала лечения, в то время как в группе с не леченными животными, за период наблюдения, образование грануляционной ткани не отмечалось. Краевая эпителизация ожоговой раны наблюдалась в 3-й группе на 6,8 ± 0,3 сутки лечения, в 4-й группе на 5,5 ± 0,2 сутки, в 5-й на 6,0 ± 0,3 сутки. Полной эпителизации раневая поверхность у животных третьей группы достигла на 20,3 ±0,3 день, у животных 4-й группы, получавших оригинальный аппликационный сорбент, на 16,8 ± 0,3 день, в 5-й группе - на 18,5 ± 0,4 день. Уменьшение раневой площади (индекс Поповой, % в день) составил в 3-й группе 4,85 %± 0.14, в 4-й – 7,1% ± 0,07, в 5-й – 6,9% ± 0,7. Средняя скорость уменьшения площади раневой поверхности (мм/сутки) в 3-й группе была – 0,75 ±0,01, в 4-й группе – 0,85 ±0,01, в 5-й – 0,82 ±0,01 (р ≤ 0,05).
Заключение. По результатам изучения ранозаживляющих свойств оригинального аппликационного сорбента можно сделать вывод, что он является более эффективным средством для лечения ожоговой Pseudomonas-инфекции по сравнению с известными официнальными препаратами.
