
Інформаційно-сервісна служба: 0 800 21 78 87

Л
іц

ен
зі

я 
М

О
З

 У
кр

аї
ни

 А
Д

 №
0

7
1

2
8

0
 в

ід
 2

2
.1

1
.2

0
1

2
 р

.  
  

Т
О

В
 «

М
Л

 «
Д

ІЛ
А

» 
се

рт
иф

ік
ов

ан
о 

зг
ід

но
 в

им
ог

 м
іж

на
ро

д
но

го
 с

та
нд

ар
ту

 I
S

O
 9

0
0

1
Діагностичний центр ТОВ «МЛ «ДІЛА» акредитований Національним агентством з акредитації України 
на дослідження відповідно до ISO 15189:2022, атестат про акредитацію №30001 чинний до 18.10.2026
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Чутливість до антимікробних препаратів: S=Чутливий, I=Чутливий при збільшеній експозиції, R=Стійкий

Антибактеріальні препарати Pseudomonas 
aeruginosa

Enterococcus 
faecalis

Амікацин R >32 R >16
Амоксицилін/клавуланат R >16
Ампіцилін R >16 S <=2
Ампіцилін/сульбактам R >8
Цефазолін R >32

Бакпосів виділень з черевної порожнини. Аероби, фак. анаероби MALDI-TOF 
MS. АБГ з MIC
Дата видачі: 15.08.2026 15:28

Тип матеріалу: ексудат з черевної порожнини

Мікроорганізм Ступінь росту

Pseudomonas aeruginosa 10*6 КУО/зразок 
Маркери стійкості :
CBPEN - штам стійкий до одного чи декількох карбапенемів
CARB - продукує карбапенемазу
Експертні правила :
796 Бактерії Pseudomonas aeruginosa від природи стійкі до ампіциліну, амоксицилін-клавуланату, ампіцилін-сульбактаму, цефазоліну, 
цефалотину, цефалексину, цефадроксилу, цефотаксиму, цефтриаксону, ертапенему, хлорамфеніколу, триметоприму, тетрациклінам та 
тайгецикліну
975 Аміноглікозиди часто призначаються в комбінації з іншими препаратами з метою доповнення активності аміноглікозида або 
розширення спектру терапії. При системних інфекціях аміноглікозид слід доповнювати іншими видами активної терапії
1446 Ізолят Pseudomonas aeruginosa володіє множинною резистентністю
1463 По результатам проведених тестів ізолят резистентний до карбапенемів
1478 Ізолят продукує карбапенемазу

Enterococcus faecalis 10*6 КУО/зразок 
Експертні правила :
852 Синергізм між аміноглікозидами і діючими на клітинну стінку антибіотиками (пеніцилінами і глікопептидами) володіє 
бактерицидною дією по відношенню до штамів, які не проявляють високого рівня резистентності до аміноглікозидів і чутливих 
антибіотиків, які діють на клітинну стінку
854 Бактерії Enterococcus faecalis від природи стійкі до фузидієвої кислоти, цефалоспоринів,  аміноглікозидів(низький рівень 
резистентності), хінупристину-дальфопристину, макролідів, кліндаміцину та сульфаніламідів
935 Ципрофлоксацин, левофлоксацин, нітрофурантоїн та триметоприм показані тільки при лікуванні неускладнених інфекцій 
сечовивідних шляхів
969 Штами, чутливі до ванкоміцину, можуть вважатися чутливими до далбаванцину, оритаванцину та телаванцину
1704 Немає клінічних пороогових рівнів чутливості до моксифлоксацину для  видів Enterococcus,   але моксифлоксацин 
використовується для пероральної  ступінчастої терапії   ендокардиту, спричиненого видами Enterococcus.Для виявлення механізмів 
резистентності до моксифлоксацину можна використовувати епідеміологічні порогові MIC  (1 мг/л) . В той же час якщо цей скринінг 
негативний, ізолят слід оцінювати як «дикий тип» або «без механізмів стійкості до фторхінолонів», але не як чутливий до 
моксифлоксацину
1822 Чутливість до ванкоміцину можна використовувати для прогнозування чутливості до оритаванцину
2012 Штами Enterococcus spp. стійкі до триметоприм та триметоприм-сульфаметоксазолу. Ці препарати клінічно неефективні
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Антибактеріальні препарати Pseudomonas 
aeruginosa

Enterococcus 
faecalis

Цефепім R >8
Цефтазідим R >8
Цефтріаксон R >4
Цефуроксим R >16
Ципрофлоксацин R >1 S <=1
Нітрофурантоїн S <=32
Ертапенем R >1
Гентаміцин R >4
Іміпенем R >8
Левофлоксацин R >2 S <=1
Меропенем R >8
Піперацилін/тазобактам R >16
Триметоприм/сульфометокс R <=2
Цефокситин R >16
Кліндаміцин R >1
Фузидієва кислота R 4
Гентаміцин-Syn S <=500
Лінезолід S <=2
Стрептоміцин-Syn S <=1000
Тейкопланін S <=1
Ванкоміцин S <=1
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