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МАТЕРИАЛЫ КОНГРЕССА
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Цель: изучить особенности антимикробной фармакотерапии рожи-
стого воспаления в стационаре г. Саратова, а также оценить обоснован-
ность проведенной терапии.

Материалы и методы: проведен ретроспективный анализ   48 исто-

рий болезней пациентов, проходивших лечение в отделении гнойной хи-

рургии с января 2014г. по ноябрь. 2015г.

Результаты: в ходе исследования выяснилось, что рожистым вос-

палением страдают чаще всего женщины старше 55 лет (78,6%) и пора-

жаются при этом нижние конечности. Факторами риска, предрасполага-
ющими к началу развития рожистого воспаления, в основном являются 
сахарный диабет (25%),   варикозная болезнь вен нижних конечностей 

(18,8%), сочетание сахарного диабета и ожирения (21,9%). Проведенное 
исследование показало недостаточное использование микробиологи-
ческих методов определения чувствительности возбудителя к антибио-
тикам (применялось лишь в 29,2% случаев). При этом в 4,5% случаев 
данные микробиологических исследований в дальнейшем приводили к 
изменению терапии.  При анализе антимикробной терапии, проводимой 
пациентам с рожистым воспалением, нами были   получены следую-
щие данные. В 21,2% случаев назначался цефтриаксон, реже амикацин 
(15,2%), и комбинация амоксициллин+клавулановая кислота (12,2%). В 
14,6% случаев пациенты получали 2 противомикробных препарата од-
новременно.

Выводы: противомикробная терапия больным, страдающим рожи-
стыми воспалениями, должна чаще проводиться под контролем мето-
дов, направленных на установление чувствительности возбудителей к 
антибактериальным препаратам.
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