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Introducere
Rezistenţa bacteriană la antibiotice este una din marile 

provocări la etapa actuală [1]. Extinderea alarmantă a rezis-
tenţei microbiene la antibiotice este determinată de diverse 
mecanisme de achiziţionare a rezistenţei la nivel molecular 
[2, 3].  Utilizarea necontrolată a preparatelor antimicrobiene, 
duce la sporirea antibioticorezistenţei microbiene şi dimi-
nuarea eficienţei lor [4].  În cazul tratamentului infecţiilor 
nedocumentate microbiologic („empiric”), este importantă 
cunoaşterea sensibilităţii microorganismelor izolate în cadrul 
IMSP în scopul alegerii preparatelor potenţial active faţă de 
agenţii implicaţi [5].

Material şi metode
Studiul se bazează pe analiza retrospectivă a 4223 de 

tulpini de microorganisme, izolate din 3317 probe, recoltate 
de la pacienţii cu infecţii septico-purulente (ISP) din secţiile 
Spitalului Clinic Republican, examinate pe parcursul anilor 
2010-2012; evaluarea rezultatelor microbiologice obţinute şi 
monitorizarea tendinţelor de rezistenţă la preparatele antimi-
crobiene la nivel instituţional [6].

Determinarea sensibilităţii microorganismelor la anti-
biotice s-a efectuat prin metoda difuzimetrică Kirby-Bauer, 
folosind mediul nutritiv Muller-Hinton şi rondele de antibi-
otice standard [6, 7, 8].

Rezultate obţinute
Pe parcursul a. 2010-2012, au fost investigate bacteriologic 

3317 probe de secret din plagă cu izolarea a 4223 de tulpini 
de microorganisme.

În cadrul analizei rezultatelor investigaţiilor bacteriologice, 
în funcţie de biosubstratul patologic, s-a constatat că din se-
cretul plăgii mai frecvent au fost izolate tulpini de microorga-
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Studiul evaluării sensibilităţii la antibiotice a microorganismelor izolate  
din biosubstrate patologice

nisme gramnegative (55%), inclusiv familia Enterobacteriaceae 
(39,6%) şi bacterii nefermantative gram negative (BNGN) 
– 15,4%: P. aeruginosa (9,8%), Acinetobacter spp. (5,5%).

Din familia Enterobacteriaceae s-au izolat frecvent E. coli 
(14,9%), Klebsiella spp. (8,2%), Proteus spp. (7,9%), Entero-
bacter spp. (4,7%), Citrobacter spp. (3,3%).

Din tulpinile de microorganisme grampozitive decelate 
(44,9%), pe primul loc se situează familia Micrococaceae, care 
constituie 24,7% (S. aureus – 11,7%; S. epidermidis – 9,1%; S. 
saprophyticus – 3,9%), după care urmează genul Enterococcus 
spp. – 16,6% şi familia Streptococcaceae 3,6% (Str. viridans – 
2,6%; Str. hemolitic gr. A, gr. B – 1,0%) (fig. 1).
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fig. 1.  Structura agenţilor microbieni izolaţi  
de la pacienţii cu ISP.

În varietatea florei microbiene predomină Enterococcus 
spp. – 16,6% şi E. coli – 14,9% din totalul de specii de micro-
organisme grampozitive şi gramnegative, urmată de S. aureus 
– 11,7%, P. aeruginosa – 9,8%, Klebsiella spp. – 8,2%, Proteus 
spp. – 7,9% (fig. 2).
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fig. 2.  Ponderea agenţilor microbieni izolaţi  
de la pacienţii cu ISP.

O importanţă deosebită prezintă cunoaşterea spectrului 
de sensibilitate a agenţilor cauzali izolaţi [9].

Astfel, toate tulpinile izolate au fost testate în scopul de-
terminării sensibilităţii la preparatele antibacteriene [10, 11, 
12, 13,14].

S-a constatat faptul că ponderea generală a rezistenţei 
tulpinilor izolate faţă de antibiotice a constituit 48% (fig. 3).
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fig. 3.  Rezistenţa generală a microorganismelor izolate  
de la pacienţii cu ISP.

Din diagrama prezentată (fig. 3), concludem că cei mai 
rezistenţi agenţi sunt P. aeruginosa (71,3%), Enterococcus 
spp. (66,3%), Acinetobacter (61,8%), Klebsiella spp. (61,7%), 
Enterobacter spp. (61,7%), Citrobacter spp. (55,4%).

În funcţie de specia agenţilor microbieni, cei mai sensibili 
faţă de antibiotice s-au dovedit a fi microorganismele gram-
pozitive din genul Staphylococcus.  Tulpinile de S. aureus au 
fost sensibile în 74,4% şi rezistente doar în 25,6% din probe; 
S. epidermidis – sensibile în 53,5% şi rezistente în 46,5%; 
S. saprophyticus – sensibile în 46,1% şi 53,9% rezistente.
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fig. 4.  Sensibilitatea/Rezistenţa la antibiotice a tulpinilor 
grampozitive.

Din microorganismele grampozitive o rezistenţă sporită 
s-a manifestat la genul Enterococcus spp. – 66,36% din probe 
(fig. 4).

Tulpinile gramnegative, decelate de la pacienţii cu ISP, au 
prezentat o rezistenţă sporită – 59,4%, comparativ cu tulpinile 
grampozitive – 48,09% (din probele investigate).

52,2
47,8

38,3

61,7

44,6

55,4

43,9

56,1

28,7

71,3

38,2

61,8

38,3

61,7

0

10

20

30

40

50

60

70

80

E.Coli Enterobacter
spp

Citrobacter
spp

Proteus spp Pseudomonas
spp

Acinetobacter Klebsiella spp

sensibile rezistente

fig. 5.  Sensibilitatea/Rezistenţa la antibiotice  
a tulpinilor gramnegative.

Cele mai rezistente tulpini izolate s-au dovedit a fi: Pseudo-
monas spp. (71,3%); Acinetobacter (61,8%); Klebsiella (61,7%); 
Enterobacter spp. (61,7%); Citrobacter (55,4%).  Aceste tulpini 
au manifestat o polirezistenţă înaltă la 9 şi mai multe antibi-
otice (fig. 5).

În rezultatul studiului sensibilităţii tulpinilor în funcţie de 
grupul de antibiotice, s-a constatat o rezistenţă mai înaltă faţă 
de peniciline (93,05%), cefalosporine (84,9%), inclusiv faţă de 
cefalosporinele de generaţia I – 93,9%; generaţia II – 84,8%; 
generaţia III – 80,4%.  Totodată, trebuie de menţionat faptul 
că sensibilitatea faţă de aceste grupuri de antibiotice s-a dove-
dit a fi doar în: 6,95%; 15,1%; 6,1%; 15,2%; 19,6%, respectiv.

Microorganismele gramnegative izolate de la pacienţii cu 
ISP au prezentat, în majoritatea cazurilor, rezistenţă înaltă faţă 
de grupurile de antibiotice testate; şi anume faţă de penici-
line (92,09%), cefalosporinele de toate generaţiile: generaţia 
I – 84,8%; generaţia II – 77,9%; generaţia III – 72,2%, pe 
când sensibilitatea faţă de aceste grupuri de antibiotice a fost 
stabilită doar în: 7,91%; 15,2%; 22,1% şi 27,8%.  În acelaşi 
context, tulpinile gramnegative studiate au manifestat sensi-
bilitate mărită faţă de carbapeneme (96,5%) şi aminoglicozide 
(netilmicin, amikacin – 74,6%).

În rezultatul investigaţiilor microbiologice ale biosub-
straturilor patologice recoltate de la pacienţii cu ISP s-a 
constatat, că în infecţiile provocate de Staphylococcus aureus, 
preparatele de selecţie sunt: doxicilina, cefazolina, cefuroxim, 
amikacin, imipenem, meropenem; de asemenea moxifloxacin, 
gentamicin, tobramicin, netilmicin, gatifloxacin, levofloxacin 
– preparate la care tulpinile de S. aureus au fost sensibile în 
100% din probe (fig. 6).

În infecţiile provocate de genul Enterococcus spp. prepa-
ratele de selecţie sunt glicopeptidele – vancomicina (sensibi-
litatea 95,8%).

În infecţiile provocate de E. coli şi genul Enterobacter spp. 
preparatele de selecţie sunt: netilmicin, amikacin, imipenem, 
meropenem (fig. 7, 8).
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Fig. 7.  Sensibilitatea tulpinilor E. coli la PAM.
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Fig. 8.  Sensibilitatea tulpinilor Enterobacter spp. la PAM.

În infecţiile provocate de Klebsiella spp. preparatele de se-
lecţie sunt PAM carbapeneme: imipenem, meropenem (fig. 9).
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Fig. 9.  Sensibilitatea tulpinilor Klebsiella spp. la PAM.
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fig. 10.  Sensibilitatea tulpinilor Citrobacter spp. la PAM.

În cazul tulpinilor de Citrobacter spp. preparatele de se-
lecţie sunt: imipenem, netilmicina, meropenem, îar în cazul 
tulpinilor Proteus spp. preparatele de selecţie sunt: ciprofloxa-
cin, netilmicin, amikacin, imipenem (fig. 10, 11).
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fig. 11.  Sensibilitatea tulpinilor Proteus spp. la PAM.

În infecţiile provocate de P. aeruginosa preparatul de se-
lecţie este imipenemul, iar în cazul tulpinilor de Acinetobacter 
spp. preparatele de selecţie sunt: meropenem, imipenem, 
netilmicin, levofloxacin.

Concluzii
1. În cadrul monitoringului microflorei izolate din bio-

substraturi patologice (secret de plagă) s-a constatat un 
poliformism etiologic specific pentru ISP.

2. În secretele din plagă predomină tulpini de microorga-
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fig. 6.  Sensibilitatea tulpinilor S. aureus % la preparatele antimicrobiene (PAM).
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nisme gramnegative (55%), inclusiv familia Enterobacteriaceae 
(39,6%) şi BNGN – 15,4%.  S-au izolat frecvent E. coli (14,9%); 
Klebsiella spp. (8,2%); Proteus spp. (7,9%); Enterobacter spp. 
(4,7%); Citrobacter spp. (3,3%).

3. Din tulpinile de microorganisme grampozitive decelate 
(44,9%), pe primul loc se situează stafilococii, care constituie 
24,7%, inclusiv S. aureus (11,7%), stafilococii coagulazone-
gativi (S. epidermidis – 9,1%; S. saprophyticus – 3,9%), după 
care urmează genul Enterococcus spp. – 16,6% şi familia 
Streptococcaceae – 3,6% (Str. viridans – 2,6%; Str. hemolitic 
gr. A, gr. B – 1,0%).

4. În varietatea florei microbiene predomină Enteroco-
cus spp. – 16,6% şi E. coli – 14,9% din totalul de specii de 
microorganisme grampozitive şi gramnegative, urmată de  
S. aureus – 11,7%; P. aeruginosa – 9,8%; Klebsiella spp. – 8,2%; 
Proteus spp. – 7,9%.

5. Ponderea generală a rezistenţei tulpinilor izolate faţă de 
antibiotice a constituit 48%.

6. Cei mai rezistenţi agenţi sunt P. aeruginosa (71,3%), En-
terococcus spp. (66,3%), Acinetobacter (61,8%), Klebsiella spp. 
(61,7%), Enterobacter spp. (61,7%), Citrobacter spp. (55,4%).

7. Mai sensibile faţă de antibiotice s-au dovedit a fi tulpinile 
de S. aureus (74,4%), comparativ cu stafilococii coagulazo-
negativi (S. epidermidis – 53,5% şi S. saprophyticus – 46,1% 
din probe).
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