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Антисептики — ​это распространен-
ный, общедоступный и эффектив-

ный метод лечения и профилактики 
гнойно-воспалительных заболеваний 
в современном мире. Эти препараты 
характеризуются широким спектром 
действия, обладают активностью 
в отношении грамотрицательной 
и грамположительной флоры, гриб-
ков, вследствие чего могут оказывать 
клинически значимые эффекты.

К сожалению, в настоящее время 
отсутствуют четко регламентирован-
ные подходы к использованию анти-
септиков в отличие от антибиотиков, 
в отношении которых существуют 
клинические рекомендации, опре-
деляющие схемы их применения 
практикующими врачами. Серьезно 
ослабляет клинические позиции ан-
тисептиков отсутствие лабораторной 
поддержки, так как определение чув-
ствительности выделенных культур 
микроорганизмов к антисептикам 
проводится крайне редко и ограни-
ченно. С одной стороны, это связа-
но с отсутствием востребованности 
данных об активности антисептиков 
врачами-клиницистами, с другой — ​
со слабой материально-технической 
базой бактериологических лабора-
торий медицинских организаций 
[1, 3, 4].

Целью проведения настоящего ис-
следования являлось определение 
антимикробной активности анти-
септиков, применяемых в многопро-
фильном стационаре, в отношении ус-
ловно-патогенной флоры, выделенной 
от больных хирургических отделений.

Материалы и методы
Исследование проводилось на базе 

бактериологической лаборатории круп-
ного многопрофильного стационара 
БУЗ ВО «Вологодская городская боль-
ница № 1». Чувствительность к анти-
септикам определялась количествен-
ным методом на твердой питательной 
среде в соответствии с федеральны-
ми клиническими рекомендациями 
«Способ определения чувствитель-
ности бактерий к дезинфицирующим 
средствам при мониторинге устойчи-
вости к антимикробным препаратам 
в медицинских организациях» (2015) 
[2]. В исследование были включены 
следующие антисептические растворы:

•	 раствор фурацилина 0,02 %;
•	 раствор хлоргексидина водный 

0,025 %;
•	 раствор хлоргексидинаводный 

0,05 %;
•	 Лавасепта (полигексанид) 1 %;
•	 Лавасепта (полигексанид) 2 %;
•	 Браунодин (повидон-йод 7,5 %);

•	 раствор Браунодина в разведении 
препарата в 0,9 %-ном растворе на-
трия хлорида в соотношении 1 : 20.

Изучалась чувствительность 
к антисептикам следующих штам-
мов микроорганизмов, полученных 
от пациентов хирургических отде-
лений БУЗ ВО «Вологодская город-
ская больница № 1»: Staphylococcus 
aureus, Acinetobacter baumanii, 
Klebsiella pneumoniae, Pseudomonas 
aeruginosae, Enterococcus faecalis, 
Enterobacter aerogenes, Escherichia 
coli. По данным микробиологическо-
го мониторинга, вышеперечислен-
ные микроорганизмы преобладают 
в структуре пейзажа хирургических 
отделений стационара.

Нейтрализаторами реакции высту-
пали Твин‑80 и 1 %-ный раствор тио-
сульфата натрия. Для сравнительного 
анализа эффективности антисептиков 
определяли отсутствие или наличие 
роста на твердых питательных сре-
дах. Культуры микроорганизмов, вы-
ращенные на плотной питательной 
среде в течение 18–24 часов, смывали 
стерильным изотоническим раство-
ром хлорида натрия. Бактериальную 
суспензию каждого микроорганизма 
доводили до мутности, соответствую-
щей 1,5 ед. Макфарланда. Измерения 
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осуществлялись денситометром со-
гласно данным фирмы-изготовителя 
стандартов Макфарланда.

Растворы антисептиков в объеме 
0,9 мл разливали в стерильные про-
бирки с резиновыми пробками, вно-
сили в пробирки по 0,1 мл микробной 
взвеси и перемешивали встряхиванием 
несколько секунд. После необходимой 
для эксперимента экспозиции в про-
бирки вносили по 0,5 мл раствора ней-
трализатора. Высевали на плотную 
питательную среду по 0,1 мл смеси, 
и помещали чашки с посевами в тер-
мостат. Параллельно с проведением 
опыта ставили контроли: 1) жизне-
способности микроорганизма (посев 
микробной культуры на питательную 
среду); 2) стерильности раствора анти-
септика без добавления культуры; 3) 
полноты нейтрализации антисептика.

Контроль полноты нейтрализации 
антисептика включал следующие этапы. 
К раствору антисептика добавляли ней-
трализатор. Затем в полученную смесь 
вносили микробную суспензию, и выдер-
живали необходимую для эксперимента 
экспозицию. После этого осуществляли 
высев смеси на питательную среду.

По истечении времени, необходи-
мого для культивирования микроорга-
низмов данного вида, проводили учет 
результатов по количеству выросших 
на чашке Петри колоний. При отсут-
ствии роста увеличивали сроки куль-
тивирования микроорганизмов в два 
раза. Так, при сроках культивирования 
24 часа чашки Петри оставляли в тер-
мостате до двух суток.

В результате проведенного ис-
следования было установлено, что 
наиболее широким спектром анти-
микробной активности обладают рас-
творы Лавасепта, а также препарат 
Браунодин, в том числе в разведении 
1:20. Данные антисептики оказывают 
выраженный антимикробный эффект 
в отношении грамположительной 
и грамотрицательной флоры, а сле-
довательно, могут использовать-
ся в соответствии с инструкциями 
по применению данных препаратов 
для антисептической обработки ран, 
служить средствами эффективной 
профилактики инфекций, связанных 
с оказанием с оказанием медицинской 
помощи.

Водные растворы растворы 
хлоргексидина в концентрациях 
0,025 и 0,050 %, раствор фурацилина 
0,020 % имеют ограниченный спектр 
антимикробной активности. Раствор 
хлоргексидина в  концентрации 
0,025 % не проявлял антибактериаль-
ный эффект в отношении таких грам-
отрицательных условно патогенных 
микроорганизмов, как A. baumanii, 
K. pneumoniae, P. aeruginosae, E. 
aerogenes. Раствор хлоргексидина 
в концентрации 0,050 % подавлял рост 
K. pneumoniae, E. aerogenes. Водные 
растворы хлоргексидина были актив-
ны по отношению к грамположитель-
ной условно патогенной флоре.

Раствор фурацилина оказался 
не активен в отношении A. baumanii, 
K. pneumoniae, P. aeruginosae, но по-
давлял рост E. coli и E. aerogenes, 

а также грамположительных услов-
но патогенных микроорганизмов. 
Результаты исследования отражены 
ниже в таблице.

Таким образом, при выборе ан-
тисептиков для обеспечения нужд 
хирургических отделений необхо-
димо учитывать данные локального 
микробиологического мониторинга. 
Целесообразно проводить исследова-
ния чувствительности условно пато-
генной флоры к препаратам, исполь-
зуемым в медицинской организации. 
Грамотный подход к выбору и при-
менению антисептиков способствует 
предотвращению возникновения и рас-
пространения инфекций, связанных 
с оказанием медицинской помощи.
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Таблица
Чувствительность микроорганизмов к антисептикам, используемым в стационаре

Микроорганизмы
Антисептики

Хлоргексидин 0,025 % Хлоргексидин 0,050 % Фурацилин 0,020 % Лавасепт 1 % Лавасепт 2 % Браунодин Браунодин 
в разведении 1:20

St. aureus – – – – – – –

E. faecalis – – – – – – –

A. baumanii + + + – – – –

K. pneumoniae + – + – – – –

P. aeruginosa + + + – – – –

E. coli – – – – – – –

E. aerogenes + – + – – – –

Примечание: знаком «+» обозначено наличие роста микроорганизмов, знаком «–» — ​отсутствие роста микроорганизмов при проведении исследования.
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