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1Òàøêåíòñêèé èíñòèòóò Óñîâåðøåíñòâîâàíèå âðà÷åé.
2Ðåñïóáëèêàíñêèé ñïåöèàëèçèðîâàííûé íàó÷íî-ïðàêòè÷åñêèé ìåäèöèíñêèé öåíòð óðîëîãèè.

ü Ðåçþìå,
Èññëåäîâàíèÿ ïîêàçàëè, ÷òî ðîäîâàÿ è âèäîâàÿ ñòðóêòóðà ìèêðîîðãàíèçìîâ, âûÿâëÿåìûõ â ìî÷å áîëü-

íûõ ÈÌÏ ðàçíûõ ëå÷åáíûõ ó÷ðåæäåíèé ñóùåñòâåííî ðàçëè÷àåòñÿ, íî äîìèíèðóþùèìè îñòàþòñÿ óðîïàòî-
ãåííûå âàðèàíòû âèäà E.coli.

Ó ãîñïèòàëèçèðîâàííûõ áîëüíûõ ñ ÈÌÏ âòîðîå ìåñòî ïî âûñåâàåìîñòè èç ìî÷è çàíèìàþò êëåáñèåëëû
(K.pneumoniae), îòíîñÿùèåñÿ ê íàèáîëåå ðàñïðñòðàíåííûì âîçáóäèòåëÿì íîçîêîìèàëüíûõ èíôåêöèé.

Êëþ÷åâûå ñëîâà: èíôåêöèÿ ìî÷åâûõ ïóòåé, Å.coli, êëåáñèåëëû, K.pneumoniae
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1Òîøêåíò âðà÷ëàð ìàëàêàñèíè îøèðèø èíñòèòóòè,
2Ðåñïóáëèêà óðîëîãèÿ èõòèñîñëàøãàí èëìèé-àìàëèé ìàðêàçè.

ü Ðåçþìå,
Òàä³è³îòëàð øóíè ê´ðñàòäèêè, ñèéäèê é´ëëàðè èíôåêöèÿñè áèëàí êàñàëëàíãàí áåìîðëàð ñèéäèãèäàãè

ìèêðîîðãàíèçìëàð òóðëè÷à á´ëèá, òóðëè òèááè¸ò ìàñêàíëàðèäà äàâîëàíóâ÷èëàðèäà áèð áèðèäàí ôàð³
³èëàäè. Óëàðäà àñîñàí E.coli íèíã óðîïàòîãåí òóðëè âàðèàíòëàðè äîìèíàíòëèê ³èëàäè. Èêêèí÷è ´ðèííè
ýñà êëåáñèåëëàëàð (K.pneumoniae) ýãàëëàéäè.

Êàëèò ñ´çëàð: ñèéäèê é´ëëàðè èíôåêöèÿñè, Å.coli, êëåáñèåëëàëàð, K.pneumoniae.
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ü Resume,
Studies have shown that the generic and specific structure of microorganisms detected in the urine of UTI patients

in different medical institutions differs significantly, but uropathogenic variants of the E. coli species remain dominant.
In hospitalized patients with UTI, Klebsiella (K. pneumoniae), which are among the most common pathogens of

nosocomial infections, takes the second place in urinary seeding.
Keywords: urinary tract infection, E. coli, Klebsiella, K. pneumoniae

Àêòóàëüíîñòü

  íôåêöèè ìî÷åâûõ ïóòåé (ÈÌÏ), øèðîêî ðàñïðî-
  ñòðàíåíû âî âñåì ìèðå è ìîãóò ðàçâèâàòüñÿ êàê â

ãîñïèòàëüíûõ óñëîâèÿõ, òàê è âî âíåáîëüíè÷íîé ñðå-
äå [1,7,10,11,15,16]. Ýòèîëîãè÷åñêàÿ ñòðóêòóðà ÈÌÏ
ïðåäñòàâëåíà ðàçíîîáðàçíûìè âèäàìè áàêòåðèé - ñòà-
ôèëîêîêêàìè, ýíòåðîêîêêàìè, ðàçëè÷íûìè ïðåäñòà-
âèòåëÿìè îáøèðíîãî ñåìåéñòâà ýíòåðîáàêòåðèé è ãðóï-
ïîé íåôåðìåíòèðóþùèõ ãðàìîòðèöàòåëüíûõ ïàëî÷åê
(ÍÃÎÁ). Ñðåäè ãðàìïîëîæèòåëüíûõ âîçáóäèòåëåé íàäî
íàçâàòü S.aureus, S.epidermidis, E. faecalis, ñðåäè ÍÃÎÁ
- P.aeruginosa, Acinetobacter. Íî íàèáîëåå çíà÷èìûì
óðîïàòîãåíîì íà ñåãîäíÿøíèé äåíü ÿâëÿåòñÿ
Escherichia coli - ïî ìíîãî÷èñëåííûì äàííûì, êèøå÷-
íàÿ ïàëî÷êà ÿâëÿåòñÿ âîçáóäèòåëåì ÈÌÏ â 70- 90%
ñëó÷àåâ[2,3,4,7,8,13]. Äëÿ âñåõ ýíòåðîáàêòåðèé, â òîì
÷èñëå äëÿ E.coli, õàðàêòåðåí ðîñò óñòîé÷èâîñòè ê àí-
òèáàêòåðèàëüíûì ïðåïàðàòàì, ïðè÷åì íàèáîëüøèå
ïðîáëåìû ñâÿçàíû ñ ðåçèñòåíòíîñòüþ ê áåòàëàêòàìàì

è ôòîðõèíîëîíàì [1,3,4,16]. Ñ ó÷åòîì ñêàçàííîãî, âû-
äåëåíèå, èäåíòèôèêàöèÿ è èçó÷åíèå âèäîâîãî ñîñòàâà
áàêòåðèàëüíûõ âîçáóäèòåëåé ÈÌÏ, öèðêóëèðóþùèõ â
íàøåì ðåãèîíå, èìååò áîëüøîå òåîðåòè÷åñêîå è ïðàê-
òè÷åñêîå çíà÷åíèå.

Ìàòåðèàë è ìåòîäû

Ðàáîòà ïðîâîäèëàñü â òå÷åíèå 2018- 2019ãã. â 3-õ
ìåäèöèíñêèõ ó÷ðåæäåíèÿõ - ÎÎÎ Âèòðîñ (÷àñòíîå
ïðåäïðèÿòèå ïî ïðîâåäåíèþ ðàçëè÷íûõ ëàáîðàòîðíûõ
èññëåäîâàíèé, âêëþ÷àÿ áàêòåðèîëîãè÷åñêèå), â 1-é
ãîðîäñêîé áîëüíèöå ã. Òàøêåíòà â îòäåëåíèè óðîëî-
ãèè è â ÃÓ Ðåñïóáëèêàíñêîì Ñïåöèàëèçèðîâàííîì Íà-
ó÷íî-ïðàêòè÷åñêîì ìåäèöèíñêîì Öåíòðå Óðîëîãèè
(ÃÓ ÐÑÍÏÌÖÓ). Îáúåêòîì èññëåäîâàíèÿ áûëà ìî÷à
ïàöèåíòîâ, àíàëèç ïðîâîäèëè ñ êîëè÷åñòâåííûì ó÷å-
òîì âûðîñøèõ ìèêðîîðãàíèçìîâ ïî Ãîóëäó [5,8]. Èäåí-
òèôèêàöèÿ âûäåëåííûõ êóëüòóð îñóùåñòâëÿëàñü â ñî-
îòâåòñòâèè ñ äåéñòâóþùèìè íîðìàòèâíûìè äîêóìåí-
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òàìè Ðåñïóáëèêè è ñ ó÷åòîì äàííûõ Ðóêîâîäñòâà
Bergey's [6].

 Âñåãî â 3-õ óêàçàííûõ ó÷ðåæäåíèÿõ áûëî îáñëåäî-
âàíî 3297 ïàöèåíòîâ. Ó÷èòûâàëè òîëüêî êóëüòóðû, âû-
ðàñòàþùèå â äèàãíîñòè÷åñêèõ òèòðàõ: àññîöèàíòû
îáû÷íî îïðåäåëÿëèñü â áîëåå íèçêèõ òèòðàõ è íå âêëþ-
÷åíû â äàííîå èññëåäîâàíèå. Èç îáùåãî êîëè÷åñòâà
îáñëåäîâàííûõ áîëüíûõ ó 1513 (46%) ðîñò îòñóòñòâî-
âàë, ó 1784 (54%) áûë îáíàðóæåí ðîñò ìèêðîîðãàíèç-

ìîâ. Ñðàâíèòåëüíûå öèôðû ñîîòíîøåíèÿ îáðàçöîâ
ìî÷è ñ ìèêðîáíûì ðîñòîì è áåç íåãî íå èìåëè áîëü-
øèõ ðàçëè÷èé - îò 43, 7% ïîëîæèòåëüíûõ ïðîá ó íå
ãîñïèòàëèçèðîâàííûõ áîëüíûõ (ÎÎÎ Âèòðîñ) äî 55,6%
è 51,6% ó ãîñïèòàëèçèðîâàííûõ áîëüíûõ (ñîîòâåòñòâåí-
íî 1-ÿ ãîð.è ÐÖÓ). Âûäåëåííûå èç ìî÷è ìèêðîîðãà-
íèçìû áûëè ðàçäåëåíû íà òðè ðàçíîðîäíûå ãðóïïû -
ãðàìîòðèöàòåëüíûå, ãðàìïîëîæèòåëüíûå è ãðèáû (êàí-
äèäû). Ýòè ðåçóëüòàòû ïðåäñòàâëåíû íà ðèñ 1.

Êàê âèäíî, ñîîòíîøåíèå ýòèõ ãðóïï ìèêðîîðãà-
íèçìîâ çíà÷èòåëüíî ðàçëè÷àåòñÿ ó áîëüíûõ ðàçíûõ
ËÏÓ, õîòÿ âî âñåõ 3-õ ó÷ðåæäåíèÿõ äîìèíèðóåò ãðà-
ìîòðèöàòåëüíàÿ ôëîðà - ñàìûé âûñîêèé óðîâåíü ýòèõ
áàêòåðèé â ÃÓ ÐÑÍÏÌÖÓ (96%), áëèçêèå ê ýòîìó
ïîêàçàòåëþ ïîëó÷åíû ó àìáóëàòîðíûõ áîëüíûõ (88%),
è çíà÷èòåëüíî ðåæå (69,0%) ýòà ãðóïïà áàêòåðèé âû-
ñåâàëàñü ó áîëüíûõ 1-é ãîð.áîëüíèöû. Â ýòîì æå ËÏÓ
áûëà íàèáîëåå âûñîêà äîëÿ ïðåäñòàâèòåëåé ãðàìïîëî-
æèòåëüíîé ôëîðû (15%) â ñðàâíåíèè c 11,0% è 1,0% â
äðóãèõ ËÏÓ. Áîëüøèíñòâî âûäåëåííûõ ñòàôèëîêîêêîâ
îòíîñèëîñü ê S. aureus - âñåãî ïî 3-ì ËÏÓ èõ áûëî
âûäåëåíî 39 øòàììîâ, êîàãóëàçîîòðèöàòåëüíûõ 10.
Ïðåäñòàâèòåëè ðîäà Enteroccocus ÷àñòî èçîëèðîâàëèñü
èç ìî÷è áîëüíûõ ÎÎÎ Âèòðîñ - 26 ýíòåðîêîêêîâ èç 51
ãðàìïîëîæèòåëüíîãî ìèêðîîðãàíèçìà (51%). Íî íàè-
áîëüøåå âíèìàíèå ïðèâëåêàåò ÷àñòîòà âûñåâàåìîñòè
ãðèáîâ Candida èç ìî÷è ïàöèåíòîâ 1-é ãîð.áîëüíèöû -

16% îò îáùåé ñòðóêòóðû ïîëîæèòåëüíûõ ïðîá, â òî
âðåìÿ êàê â ÃÓ ÐÑÍÏÌÖÓ è ÎÎÎ Âèòðîñ ýòîò ïîêà-
çàòåëü íå ïðåâûøàë 1 % - 2,5%. Âîçìîæíî, ÷òî âûñî-
êèé óðîâåíü ãðèáêîâîé ôëîðû ó áîëüíûõ ñ ÈÌÏ âçàè-
ìîñâÿçàí ñ ÷ðåçìåðíûì èñïîëüçîâàíèåì àíòèáèîòè-
êîâ, ÷òî òðåáóåò îñîáîãî âíèìàíèÿ êëèíèöèñòîâ.

 Â ãðóïïå ãðàìîòðèöàòåëüíûõ áàêòåðèé ïðåäñòàâè-
òåëè íåôåðìåíòèðóþùèõ ãðàìîòðèöàòåëüíûõ áàêòåðèé
(ÍÃÎÁ) íàèáîëåå ÷àñòî âûñåâàëèñü â ÃÓ ÐÑÍÏÌÖÓ
- 63 øòàììà P.aeruginosa (6,4%) è âñåãî 3 Acinetobacter
(0,3%). Íåáîëüøîé óäåëüíûé âåñ ÍÃÎÁ îáíàðóæåí â
ìî÷å áîëüíûõ ÎÎÎ Âèòðîñ - 2,5% è â 1-é ãîð. áîëüíè-
öå 3,8%.

 Ïîñêîëüêó ëèäèðóþùåé ãðóïïîé ñðåäè ãðàìîòðè-
öàòåëüíûõ áàêòåðèé ÿâëÿåòñÿ ñåìåéñòâî Entero-
bacteriaceae, ìû ïðîàíàëèçèðîâàëè ðîäû è âèäû ñåìåé-
ñòâà, âûÿâëÿåìûå â ìî÷å áîëüíûõ ñ óðîèíôåêöèåé
(Ðèñ 2).
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Ýøåðèõèè è êëåáñèåëëû (êàê íàèáîëåå ÷àñòî óïî-
ìèíàåìûå â ëèòåðàòóðå ñðåäè âîçáóäèòåëåé óðîèíôåê-
öèé) èäåíòèôèöèðîâàëèñü äî âèäà ïî 10-15-òè ôåíîòè-
ïè÷åñêèì ïðèçíàêàì; ó ïðîòååâ, ýíòåðîáàêòåðîâ è öèò-
ðîáàêòåðîâ îïðåäåëÿëàñü òîëüêî ðîäîâàÿ ïðèíàäëåæ-
íîñòü ïî êëþ÷åâûì áèîõèìè÷ñêèì ñâîéñòâàì. Äëÿ ýòèõ
ðîäîâ, ïîìèìî îáùèõ ñâîéñòâ äëÿ âñåõ ýíòåðîáàêòå-
ðèé (ãðàìîòðèöàòåëüíûå, ñïîðû íå îáðàçóþùèå ïà-
ëî÷êè, ôàêóëüòàòèâíûå àíàýðîáû,îòðèöàòåëüíûå ïî
îêñèäàçíîìó òåñòó) êëþ÷åâûìè ñâîéñòâàìè ÿâëÿëèñü:
äëÿ ïðîòååâ ðîåíèå (ïîëçó÷èé ðîñò), áûñòðîå è áóð-
íîå ðàñùåïëåíèå ìî÷åâèíû, íàëè÷èå ôåíèëàëàíèí-
äåçàìèíàçû. Ýíòåðîáàêòåðû îïðåäåëÿëèñü ïî ïîëîæè-
òåëüíîé ðåàêöèè Ôîãåñ-Ïðîñêàóýðà, ïîäâèæíîñòè,
îòñóòñòâèþ ïðîäóêöèè ñåðîâîäîðîäà è ïîëîæèòåëüíî-
ãî òåñòà íà îðíèòèíäåêàðáîêñèëàçó. Äëÿ öèòðîáàêòå-
ðîâ ðåøàþùåå çíà÷åíèå èìåëè - ïîëîæèòåëüíûå òåñ-
òû íà ñåðîâîäîðîä, ëèçèíäåêàðáîêñèëàçó è ðåàêöèþ ñ
ìåòèë-ðîò, à òàêæå îòñóòñòâèå èíäîëîîáðàçîâàíèÿ.

Ïîëó÷åííûå äàííûå ñîîòâåòñòâóþò ìíîãî÷èñëåí-
íûì èññëåäîâàíèÿì [9,12,14,] î âåäóùåé ðîëè E.coli â
ðàçâèòèè â ÈÌÏ (ðèñ 2). Äîëÿ E.coli â ìèêðîáíîì ñïåê-
òðå 3-õ ñðàâíèâàåìûõ ËÏÓ êîëåáàëàñü îò 68,4% äî 79,5%
. Êëåáñèåëëû íàèáîëåå ÷àñòî âûñåâàëèñü îò ïàöèåíòîâ
1-ãîð áîëüíèöû (17,1%), ñõîæèé ðîä ýíòåðîáàêòåð -
îò áîëüíûõ ÎÎÎ Âèòðîñ (14,7%). ×àñòîòà âûÿâëåíèÿ
ïðîòååâ â ìî÷å áîëüíûõ ðàçíûõ ëå÷åáíûõ ó÷ðåæäåíèé
áûëà íà îäíîì óðîâíå - îò 7,1% äî 6,3%. Öèòðîáàêòå-
ðû îáíàðóæèâàëèñü òîëüêî â ÃÓ ÐÑÍÏÌÖÓ âñåãî â
0,7% (6 øòàììîâ).

Âûâîäû

1. Ðîäîâàÿ è âèäîâàÿ ñòðóêòóðà ìèêðîîðãàíèçìîâ,
âûÿâëÿåìûõ â ìî÷å áîëüíûõ ÈÌÏ ðàçíûõ ëå÷åáíûõ
ó÷ðåæäåíèé ñóùåñòâåííî ðàçëè÷àåòñÿ, íî äîìèíèðó-
þùèìè îñòàþòñÿ óðîïàòîãåííûå âàðèàíòû âèäà E.coli.

2. Ó ãîñïèòàëèçèðîâàííûõ áîëüíûõ ñ ÈÌÏ âòîðîå
ìåñòî ïî âûñåâàåìîñòè èç ìî÷è çàíèìàþò êëåáñèåëëû
(K.pneumoniae), îòíîñÿùèåñÿ ê íàèáîëåå ðàñïðñòðà-
íåííûì âîçáóäèòåëÿì íîçîêîìèàëüíûõ èíôåêöèé.
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