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дується диспансерне спосте-
реження у ревматолога, з ви-
користанням стандартної те-
рапії РА.

Висновки

1. У пацієнтів з генотипом
СС помірний ефект від ліку-
вання РА супроводжувався
вірогідним зниженням больо-
вого синдрому, тривоги і де-
пресії, покращанням загально-
го стану здоров’я й індексу
HAQ та зниженням рівня деза-
даптації, тимчасом як у паці-
єнтів з генотипом ТТ ефект від
лікування виявився незначним
або відсутнім, інтенсивність
болю не змінювалася та спо-
стерігалося наростання показ-
ників ТДР.

2. Ефективність лікування
хворих на РА з різними варі-
антами поліморфних ділянок
промоторного регіону гена
5-HTR2A A-1438-G виявилася
найкращою у пацієнтів з гено-
типом АА, тимчасом як у па-
цієнтів з генотипами AG і GG
ефективність лікування була
низькою.

Перспективи подальших
досліджень. Продовження до-
сліджень у даному напрямку
дозволить поглибити уявлення
про патогенез зазначеної па-
тології.
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Проведено исследование роста грамположительных и грамотрицательных бактерий на по-

верхности гидрогеля на основе N-изопропилполиакриламида, насыщенного антисептическими
растворами хлоргексидина и декасана — in vitro, а также в клинических условиях — на поверх-
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Глобальной медико-соци-
альной, экономической и юри-
дической проблемой в отделе-
ниях хирургического профиля,
в частности, отделениях ин-
тенсивной терапии, являются
нозокомиальные инфекции.
Развитие инфекционных ос-
ложнений у пациентов этих
отделений существенно повы-
шает летальность, увеличива-
ет длительность и стоимость
стационарного лечения [1]. Не
менее остро стоит эта пробле-
ма и перед здравоохранением
стран постсоветского простран-
ства, где частота гнойно-воспа-
лительных осложнений только
после лапаротомий составля-
ет 9,4–27,3 %, причем отсут-
ствие снижения числа после-
операционных осложнений
связывают с увеличением об-
щего объема сложных опера-
тивных вмешательств на фоне
роста резистентности и ви-
рулентности нозокомиальной
микрофлоры [2].

Одним из основных факто-
ров риска развития нозокоми-
альных инфекций является
частое применение инвазив-
ных лечебных и диагностичес-
ких методик, в том числе, со-
здание постоянного венозного
доступа, длительное дрени-
рование органов и полостей.
Внутригоспитальное перекрест-
ное обсеменение зачастую
происходит при смене повя-
зок, дренажей, катетеров и
т. п., чем создаются условия
для селекции антибиотикоре-
зистентной микрофлоры [3].
Источники внутригоспитально-
го инфицирования могут быть
как эндогенными (микробная
флора больного), так и экзо-
генными (медицинское обору-
дование, предметы ухода, пе-
ревязочный и шовный матери-
ал, а также различные типы
дренажей), в связи с чем ан-
тибиотикорезистентность воз-
будителей нозокомиальных ин-
фекций варьирует в зависимос-

ти от микробного профиля кон-
кретного отделения и больни-
цы в целом, существенно ус-
ложняя задачу выбора эмпи-
рической и этиотропной анти-
биотикотерапии, когда требует
учитывать моно- или полимик-
робную этиологию инфекции,
ее локализацию, наличие со-
путствующих заболеваний и
др. Установлено, что неадекват-
ный выбор эмпирической и
этиотропной антибиотикотера-
пии увеличивает летальность
больных с внутрибольничной
инфекцией более чем в 4 раза
[4]. Не менее важными аспек-
тами хирургической профилак-
тики инфекций в области после-
операционных ран являются
эффективный гемостаз, береж-
ное обращение с тканями, пред-
упреждение гипотермии, адек-
ватное применение шовного
материала и дренажей. Для
борьбы с хирургической ране-
вой инфекцией, вызываемой ме-
тициллин-резистентным Staphy-

ности аналогично изготовленных гидрогелевых дренажей у 20 больных с гнойными инфекция-
ми мягких тканей. Выраженная бактерицидная активность широкого спектра, в том числе и в
отношении резистентной к антибиотикам микрофлоры, обусловливает высокую эффективность
применения предложенной гидрогелевой композиции с антисептиками для профилактики нозо-
комиальных инфекций.

Ключевые слова: нозокомиальная инфекция, гидрогель, хлоргексидин, декасан.
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The antiseptic-carrying hydrogel was formed for postoperative wound care considering the poten-

tial risk of nosocomial infection.
The objective of the work presented was to study bactericidal properties of the hydrogel saturat-

ed with antiseptic solutions.
Materials and methods. Samples of poly(N-isopropylacrylamide/laponite) hydrogel nanocomposi-

tion were autoclaved and then saturated with Chlorhexidine or Decasan. In vitro experiments were
performed using the samples contamination with Lab strains of S. aureus or E. coli. In clinical study
20 patients with purulent infection of soft tissues were observed, whose incisional wounds were drained
with antiseptic-saturated hydrogel strips. Washouts from hydrogel samples were used to estimate bac-
terial growth reduction rate after 24 h incubation on plain agar at 37 °С.

Results and discussion. In vitro suppression of bacterial growth appeared to be both in gram-
positive and gram-negative bacteria with Log10 Reduction Factor 2.16–2.35 and 1.85–1.93, respec-
tively. In clinical study plentiful growth of S. aureus, S. epidermidis, and Enterococcus spp. was re-
vealed in reference cases, though significant suppression of pathogen microflora during the hydrogel
using with both Chlorhexidine (S. epidermidis — 100%, n=4; Streptococcus spp. — 100%, n=4; Ente-
rococcus spp. — 90%, n=2) and Decasan (Methicillin-resistant S. aureus — 85%, n=6; S. epidermidis
— 70%, n=3; E. coli — 55%, n=1).

Conclusion. Thus, the proposed hydrogel nanocompositions have good prospects for restricting
nosocomial infection risk in postoperative patients.
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lococcus aureus (MRSA), Pseu-
domonas aeruginosa, Escheri-
chia coli, Streptococcus pyo-
genes и др., масштабы кото-
рой носят эпидемический ха-
рактер, необходимо примене-
ние инновационных средств,
обеспечивающих эффектив-
ный дренаж экссудата и препят-
ствующих развитию патоген-
ной микрофлоры [5]. Особенно
интересны в этом отношении
различные гидрогелевые ком-
позиции, обладающие бакте-
рицидными свойствами [6].

Учитывая нетоксичность и
хорошие сорбционные свой-
ства гидрогелей на основе
N-изопропилакриламида, а
также возможность их исполь-
зования для целенаправлен-
ной доставки фармакопрепа-
ратов [7], актуальным, на наш
взгляд, представляется внед-
рение в клиническую практику
насыщенных антисептиком
гидрогелевых дренажей для
санирования послеоперацион-
ных полостей.

Целью нашей работы было
клинико-экспериментальное
исследование бактерицидных
свойств гидрогеля на основе
N-изопропилполиакриламида,
насыщенного антисептически-
ми растворами хлоргексидина
и декасана.

Материалы и методы
исследования

Синтез гидрогеля осущест-
вляли методом физической
сшивки N-изопропилакрил-
амида с использованием нано-
частиц лапонита, как было
описано нами ранее [8]. Для
насыщения антисептиком об-
разцы гидрогеля стерилизова-
ли автоклавированием и по-
мещали на 24 ч при 4–8 °С в
0,05 % раствор хлоргексидина
биглюконата («Здоровье», Харь-
ков, Украина) или 0,02 % рас-
твор декасана («Юрия-Фарм»,
Киев, Украина). Для исследо-

ваний in vitro насыщенные ан-
тисептиком образцы гидроге-
ля в виде дисков диаметром
10 мм помещали в стериль-
ные 35-мм чашки Петри, нано-
сили на них по 20 мкл куль-
туры S. aureus или E. coli ,
разведенной ex tempore фи-
зиологическим раствором до
5⋅106 КОЕ в 1 мл, и инкубиро-
вали при 37 °С в течение 1 ч.
Затем с каждого диска делали
смывы 60 мкл стерильного
физиологического раствора,
из которых по 20 мкл высева-
ли на три 35-мм чашки Петри
с мясо-пептонным агаром.
Учет проводили через 24 ч
инкубации при 37 °С, вычис-
ляя степень подавления роста
(Log10 Reduction Factor, Log10RF
[www.microchemlab.com]) по
сравнению с контролем (ана-
логично сделанные посевы с
контаминированных гидрогеле-
вых дисков без антисептика).

С целью клинического иссле-
дования полоски гидрогеля
2⋅12÷15 см, приготовленные и
насыщенные хлоргексидином
либо декасаном по описанной
выше методике, использовали
для дренирования послеопе-
рационных ран у 20 больных
с гнойными инфекциями мяг-
ких тканей (постинъекционные
абсцессы, флегмоны, инфици-
рованные пролежни). Боль-
ным контрольной группы (n=6)
устанавливали обычные сте-
рильные латексные «перча-
точные» дренажи. Посевы де-
лали при установке дренажей

(первичные) и через 2–3 сут.,
после их удаления (вторич-
ные). Проводили типирование
микроорганизмов в смывах и
определяли степень подавле-
ния роста антисептиками, поль-
зуясь процентным критерием
(Percent Reduction Factor, %RF
[www.microchemlab.com]).

Количественные показате-
ли обрабатывали методами
параметрической статистики с
использованием пакета Data
Analysis MS Excel 2010.

Результаты исследования
и их обсуждение

Стерильный гидрогель соз-
давал среду, лишь незначи-
тельно снижающую рост мик-
роорганизмов, — до 67,2 и
89,6 % от исходной концентра-
ции в использованной для кон-
таминации культуре S. aureus и
E. coli соответственно (табл. 1).

При посеве смывов с конта-
минированного гидрогеля, на-
сыщенного антисептиками, на-
блюдалось существенное по-
давление роста как грамполо-
жительной, так и грамотрица-
тельной микрофлоры (рис. 1).

Из приведенных в табл. 1
данных также следует, что
грамположительный S. aureus
более чувствителен к исполь-
зованным для насыщения гид-
рогеля антисептикам, особен-
но к декасану, чем грамотри-
цательная E. coli. Тем не ме-
нее, чувствительность послед-
ней достаточно высока, при-
чем декасан несколько актив-

Таблица 1
Рост микроорганизмов in vitro на гидрогеле,

насыщенном антисептиками

  Бактериальная Контаминирован- Хлоргексидин Декасан
       культура ный гидрогель

S. aureus, КОЕ/мл (3,35±0,28)·106 (2,29±0,14)·104 (1,48±0,11)·104

p — < 0,01 < 0,01
Log10RF — 2,16 2,35

E. coli, КОЕ/мл (4,48±0,31)·106 (6,27±0,38)·104 (5,23±0,34)·104

p — > 0,05 > 0,05
Log10RF — 1,85 1,93



# 4 (156) 2016 39

нее, чем хлоргексидин, подав-
лял рост и грамотрицательных
бактерий, хотя разница между
ними не была статистически
значимой.

При клинических исследо-
ваниях в контрольной группе
больных (смывы с перчаточных
дренажей) были обнаруже-
ны метициллин-резистентный
S. aureus, S. epidermidis и En-
terococcus spp., а при повтор-
ном посеве (через двое суток)
отмечался обильный рост ука-
занной микрофлоры.

Результаты бактериологи-
ческих исследований смывов у
больных с гидрогелевыми дре-
нажами приведены в табл. 2.

Совершенно очевидно, что,
в отличие от обычных «перча-
точных», гидрогелевые дрена-
жи, насыщенные антисепти-
ком, препятствовали росту
микрофлоры. Как и в экспери-
ментах in vitro, более чувстви-
тельными к антисептику оказа-
лись грамположительные бак-
терии, однако степень подав-
ления роста микроорганиз-
мов хлоргексидином в клини-
ческих условиях была выше
по сравнению с декасаном.
Следует учесть, что на поверх-
ности имплантатов образуются
биопленки микроорганизмов,
полимеры матрикса которых
служат молекулярным фильт-
ром, защищающим бактери-
альные клетки от воздействия
антисептика [9]. Поэтому даже
периодическое промывание
латексного дренажа антисеп-
тическим раствором не приве-
дет к элиминации возбудите-
ля, тогда как насыщенный гид-
рогель может при контакте с
раневым экссудатом длитель-
ное время поддерживать эф-
фективную концентрацию ан-
тисептика за счет диффузии.
Хлоргексидин имеет в молеку-
ле большое количество N+,
способных взаимодействовать
с отрицательными зарядами

на поверхности наполнителя
гидрогеля (лапонита) и обус-
ловливающих нелинейную ки-
нетику его десорбции, подоб-
но тому, что мы наблюдали
ранее для фенотиазиновых
красителей [10]. По-видимому,
большая эффективность дре-

нажей с хлоргексидином объ-
ясняется лучшим, по сравне-
нию с декасаном, его депони-
рованием в гидрогеле.

Выводы

Таким образом, существен-
ное подавление роста микро-

а

б

в

Рис. 1. Рост колоний микроорганизмов через 24 ч после посева смы-
вов с гидрогелей, контаминированных 5⋅106 КОЕ/мл S. aureus и E. coli:
а — со стерильного; б — с насыщенного хлоргексидином; в — с насы-
щенного декасаном

S. aureus E. coli
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флоры на поверхности гидро-
геля на основе N-изопропил-
полиакриламида, насыщенно-
го антисептическими раство-
рами хлоргексидина и декаса-
на, сохраняется в течение не-
скольких суток при контакте с
раневым экссудатом. Это под-
тверждает высокую эффектив-
ность его применения в отде-
лениях хирургического профи-
ля, что значительно повысит
эффективность интенсивной
терапии и значимо позволит
снизить процент нозокомиаль-
ных осложнений.
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