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Summary 
Antibiotic-resistant germs isolated from acute 
diarrheal disease patients
This article evaluates the results of antibiotic 
sensitivity tests of 482 microorganisms strains 
detected in patients with acute diarrheal diseases 
from contagious diseases department. The analysis 
of the microbial susceptibility results to antibac-
terials of isolated microbial agents found that 
conditionally pathogenic microorganisms present 
a stronger resistance to the tested medications as 
follows: Enterobacter cloacae – 43.14%, Klebsiella 
pneumoniae – 36,48%, Enterobacter agglomerans 
– 35.48% Klebsiella oxytocae – 35.02%, Citro-
bacter freundii – 33.2%, Staphylococcus aureus 
– 39.1%. Meantime, study results show that patho-
gen microorganisms are less resistant to the same 
tested medications: Salmonella bovismorbifi cans 
– 16.67%), Shigella sonnei – 8.7%, Salmonella 
typhimurium – 7.89%. 
Keywords: acute diarrheal diseases, resistance to 
antibiotics

Резюме
Чувствительность к антибиотикам штам-
мов микроорганизмов, выделенных от пациен-
тов с острыми кишечными инфекциями
В данной статье оценены результаты тести-
рования чувствительности к антибиотикам 
482 штаммов микроорганизмов, выделенных от 
пациентов с острыми кишечными инфекциями 
из инфекционного отделения. Анализ результа-
тов определения чувствительности выделенных 
микроорганизмов к антибактериальным пре-
паратам выявил более выраженную устойчи-
вость условно патогенных микроорганизмов 
к тестируемым препаратам: Enterobacter 
cloacae – 43.14%, Klebsiella pneumonia – 36.48%, 
Enterobacter agglomerans – 35.48%, Klebsiella 
oxytocae – 35.02%, Citrobacter freundii – 33.2%, 
Staphylococcus aureus – 39.1%. В то же время, 
результаты исследования показывают, что 
патогенные микроорганизмы менее устойчивы 
к тем же антибактериальным препаратам: 
Salmonella bovis-morbifi cans – 16.67%, Shigella 
sonnei – 8.7%, Salmonella typhimurium – 7.89%.
Ключевые слова: острые кишечные инфекции, 
устойчивость к антибиотикам

Introducere

Bolile diareice acute (BDA) reprezintă o problemă 
majoră de sănătate publică, atât prin frecvenţa înaltă, 
cât și prin manifestările clinice grave. Conform studiilor 
efectuate în Republica Moldova în ultimii ani, rezistenţa 
agenţilor etiologici ai BDA la preparatele antibacteriene 
este din ce mai semnificativă [3, 5, 8, 9].

Totodată, antibiorezistenţa agenţilor microbieni 
implicaţi în etiologia bolilor diareice acute determină o 
evoluţie clinică nefavorabilă a acestor maladii, ceea ce 
se manifestă prin infecţii severe, eșecuri terapeutice care 
prelungesc durata și costurile de spitalizare [4, 7].

Utilizarea inadecvată a preparatelor antimicrobiene 
în medicina umană și în cea veterinară, precum și poluarea 
mediului cu preparate antimicrobiene accelerează apariţia 
și răspândirea microorganismelor rezistente [1, 6]. 

Materiale și metode

Pentru realizarea studiului, au fost cercetate 482 de 
antibiograme în decursul anilor 2013-2014. Biosubstratu-
rile (masele fecale, masele vomitive, spălăturile gastrice) 
colectate de la bolnavii cu diagnozele: enterite, colite, 
gastroenterite și gastroenterocolite alimentare, au fost 
însămânţate pe următoarele medii pentru diagnostic 
diferenţial: Endo, geloză sânge, geloză salină cu gălbenuș 
de ou, Enterococ agar, Sabouraud. Tulpinile de agenţi  mi-
crobieni izolate au fost identificate după gen și/sau specie 
prin teste biochimice clasice (testul Voges-Proskauer, testul 
cu indol, uree, citrat, fenilalanindezaminază etc.). 

Sensibilitatea tulpinilor izolate la preparatele antimi-
crobiene a fost testată prin utilizarea metodei fenotipice 
(disc-difuzimetrică Kirby-Bauer).

Evaluarea antibiogramelor a fost efectuată în confor-
mitate cu recomandările Ghidului EUCAST 2014 (European 
Committee on Antimicrobial Susceptibility Testing [10]. 

Pentru evaluarea calităţii testării sensibilităţii la 
antibiotice a fost utilizată    tulpina de referinţă de E. coli 
ATCC 25922.

Rezultate și discuţii

Rezultatele diagnosticului microbiologic privind 
determinarea factorilor cauzali ai BDA relatează prezenţa 
unui spectru larg de microorganisme, atât patogene, cât 
și condiţionat patogene. Au fost izolate 482 de tulpini de 
microorganisme, au predominant cele condiţionat pato-
gene – 387 (80,29%)  tulpini din numărul total de tulpini 
izolate, comparativ cu 95 (19,71%) patogene.
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Spectrul etiologic al microorganismelor depistate la pacienţii cu boli diareice acute este variat și include 
25 de specii. Dintre microorganismele condiţionat patogene predomină genul Klebsiella – 33,43%, inclusiv 
Klebsiella pneumoniae – 25,96 %, Klebsiella oxytocae –7,47%; genul Enterobacter – 13,68%, inclusiv, Ente-
robacter cloacae – 9,54%, Enterobacter aerogenes – 2,07%, Enterobacter agglomerans –1,45%, Enterobacter 
asburiae – 0,42%, Enterobacter hormaechei –  0,2%; genul Citrobacter – 9,96%: Citrobacter freundii– 8,3%, 
Citrobacter diversus – 1,04%, Citrobacter amalonaticus – 0,62%; genul Proteus spp. – 7,04%; Staphylococcus 
aureus – 7,47%. Dintre microorganismele patogene predomină Salmonella enteritidis – 11,41%, Salmonella 
typhimurium – 3,94%, Salmonella bovismorbificans – 2,07%, Shigella sonnei – 1,89%.

Etapa ulterioară a cercetării a inclus testarea sensibilităţii tulpinilor izolate la preparatele antimicrobi-
ene prin utilizarea metodelor fenotipice (disc-difuzimetrică Kirby-Bauer ) și evaluarea antibioticogramelor 
în conformitate cu recomandările Ghidului EUCAST 2014 [10].

Testarea sensibilităţii tulpinilor izolate la preparatele antimicrobiene a inclus un șir de preparate anti-
bacteriene listate în tabelul 1. Studiind și evaluând rezultatele antibioticogramelor sensibilităţii la preparatele 
antibacteriene a agenţilor microbieni izolaţi, am constatat că microorganismele condiţionat  patogene pre-
zintă o rezistenţă mai accentuată la preparatele testate, și anume: Enterobacter cloacae – 43,14%, Enterobacter 
agglomerans − 35,48%, Klebsiella pneumoniae − 36,48%, Klebsiella oxytocae − 35,02%, Citrobacter freundii 
− 33,2%, Staphylococcus aureus − 39,1. În același timp, rezultatele studiului denotă că microorganismele 
patogene sunt mai puţin rezistente la preparatele antimicrobiene testate: Salmonella  bovis-morbificans − 
16,67%, Shigella sonnei − 8,7%, Salmonella typhimurium − 7,89%.

Tabelul 1

Antibiorezistenţa tulpinilor depistate la pacienţii cu BDA (2013-2014)

Denumirea 
microorganismului

Nr. total 
tulpini izolate

Nr. testări
la antibio-

tice

Inclusiv tulpini
sensibile rezistente

abs. % abs. % abs. %
Microorganisme condiţionat patogene

K.pneumoniae 125 25,96 1568 996 63,52 572 36,48
K.oxytocae 36 7,47 417 271 64,98 146 35,02
E.cloacae 46 9,54 554 315 56,86 239 43,14
E.aerogenes 10 2,07 120 66 55 54 45
E.agglomerans 7 1,45 93 60 64,52 33 35,48
E.asburiae 2 0,42 20 13 65 7 35
E.hormaechei 1 0,2 10 6 60 4 40
C.freundii 40 8,3 485 324 66,8 161 33,2
C.diversus 5 1,04 62 39 62,9 23 37,1
C.amalonaticus 3 0,62 41 34 82,9 7 17,1
P.mirabilis 18 3,73 208 159 76,44 49 23,56
P.vulgaris 15 3,11 170 118 69,4 52 30,6
P.penneri 1 0,2 14 11 78,57 3 21,43
M.morganii 19 3,94 244 175 71,72 69 28,28
 P.mixofaciens 1 0,2 14 12 85,7 2 14,3
P.stuarti 2 0,42 30 24 80 6 20
P.rettgeri 2 0,42 23 19 82,6 4 17,4
P.aeruginosa 18 3,73 169 72 42,6 97 57,4
 S.aureus 36 7,47 371 226 60,9 145 39,1
Total   387 80,29 4612 2941 63,76 1671 36,24

Microorganisme patogene
 S.enteritidis 55 11,41 700 676 96,57 24 3,43
 S.typhimurium 19 3,94 241 222 92,11 19 7,89
S.bovismorbifi cans 10 2,07 102 85 83,33 17 16,67
S.newport 1 0,2 10 10 100 0 0
S.tshiongwe 1 0,2 14 13 92,85 1 7,15
S.sonne 9 1,89 115 105 91,3 10 8,7
Total m/o patogene 95 19,71 1182 1111 94 71 6
Total 482 100 5794 4052 69.9 1742 30,1



36

S T U D I I  C L I N I C O - ŞT I I N Þ I F I C E

Tabelul 2

Polirezistenţa tulpinilor depistate la pacienţii cu BDA (2013-2014)

Microorganisme
(specia )

Nr. tulpini
depistate

Sensibile Rezistente
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abs. %

K.pneumoniae 125 22 75 28 2 82 38 3 41 32,8
K.oxytocae 36 7 24 4 27 9 1 10 27,77
E.cloacae 46 15 24 7 29 14 3 17 36,95
E.aerogenes 10 5 4 1 6 4 4 40
E.agglomerans 7 1 3 3 5 1 1 2 28,57
E.asburiae 2 2 2
E.hormaechei 1 1 1
C.freundii 40 11 20 9 34 6 6 15
C.diversus 5 1 4 3 2 2 40
C.amalonaticus 3 2 1 3
P.mirabilis 18 2 10 6 1 14 3 3 16,66
P.vulgaris 15 2 8 5 13 2 2 13,33
P.penneri 1 1 1
M.morganii 19 1 14 4 1 13 5 5 28,31
P.mixofaciens 1 1 1
P.stuarti 2 2 2
P.rettgeri 2 1 1 2
P.aeruginosa 18 13 5 8 10 10 55,55
S.aureus 36 14 20 2 25 11 11 30,55
S.enteritidis 55 1 12 42 41 14
S.typhimurium 19 6 13 10 9
S.bovis-morbifi cans 10 6 4 2 8
S.newport 1 1 1
S.tshiongwe 1 1 1
S.sonne 9 3 6 3 6
Total abs. 482 95 245 141 61 309 105 7 1 113 23,44

% 100 19.7 50,9 29,2 12,6 64,2 21,7 1,5 0,2

Analizând polirezistenţa tulpinilor de microorganisme depistate la pacienţii cu boli diareice acute din 
secţia boli contagioase, am determinat că 23,4% tulpini cercetate prezintă polirezistenţă totală. Polirezistenţă 
la șase și mai multe antibiotice manifestă următoarele microorganisme condiţionat patogene: Klebsiella pne-
umoniae – 32,8%, Klebsiella oxytocae  – 27,7%, Enterobacter cloacae – 36,9%, Enterobacter aerogenes – 40%, 
Enterobacter agglomerans – 28,5%, Citrobacter freundii – 15%, Citrobacter diversus – 40%, Proteus mirabilis – 
16.6%, Proteus vulgaris – 13,3, Staphylococcus aureus – 30,5%, Pseudomonas aeruginosa – 55,5% (tabelul 2).

Rezultatele evaluării rezistenţii microorganismelor depistate la pacienţii cu boli diareice acute în funcţie 
de grupul antibioticelor denotă că 68% din tulpinile depistate sunt rezistente la peniciline, 58% sunt rezis-
tente la cefalosporine, generaţia I; 48% tulpini – la cefalosporine, generaţia II; 52% sunt tulpini rezistente la 
cefamicine, 47% – la monobactame și 52% tulpini prezintă rezistenţă la tetracicline (tabelul 3). 

Concluzii

1. Spectrul etiologic al agenţilor microbieni ai bolilor diareice acute izolaţi de la pacienţii din secţia boli 
contagioase este variat, fiind predominant prezentat de microorganismele condiţionat patogene (80,29%): 
Klebsiella spp., Enterobacter spp., Citrobacter spp., Proteus spp., Providencia spp., Pseudomonas spp., S. aure-
us.

2. Microorganismele depistate prezintă rezistenţă la un șir de preparate antibacteriene în 30,1% din 
tulpinile testate. Aceste tulpini au manifestat o rezistenţă semnificativă faţă de peniciline, cefalosporine de 
generaţia I, cefalosporine de generaţia II, cefamicine, monobactame, tetracicline.

3. 23,4% din tulpinile cercetate prezintă polirezistenţă la preparatele antibacteriene testate, ceea ce 
denotă importanţa antibiogramelor în indicarea unei medicaţii ţintite și evitarea eșecului terapeutic.
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DIN ÎNŢELEPCIUNEA TIMPURILOR

„Mâine, ca şi azi, medicul îşi va păstra locul său privilegiat de mag, dar şi 
responsabilităţile sale mereu crescânde. Mâine, ca şi azi, viaţa medicului 
va fi eroică, grea,neliniştitoare şi uneori sublimă” 

(A. Maurois)


