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Ранняя и 
направленная 
антибиотикотерапия 
является ключевым 
определителем 
смертности при 
сепсисе и септическом 
шоке.2

Ежегодно около 
31.5 млн случаев 
сепсиса 
регистрируется по 
всему миру, из них 
около 5.3 млн 
случаев 
заканчиваются 
летально.1

Сепсис является 
лидирующей причиной 
смертности и 
критических состояний 
в мире, с госпитальной  
смертностью до 25%.4

Гемокультивирование 
и последующие 
ИД/ТЛЧ остаются 
важнейшими 
инструментами в 
лечении сепсиса.3

1. Fleischmann C et al. Assessment of global incidence and mortality of hospital-treated sepsis. Am J Respir Crit Care Med. 2016;193(3): 259-272. 
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Многие лечебные учреждения формируют специализированные комитеты по борьбе с распространение
резистентных микроорганизмов, которые включают в себя различных специалистов: сотрудников
лаборатории, клин. фармакологов, эпидемиологов, клиницистов и др.

Программа AMS:

•  Минимизирует использование неадекватных антибиотиков и препаратов широкого спектра 

действия3

− Предотвращает развитие и распространение резистентности1–3

• Делает максимально эффективной и результативной борьбу с антимикробной резистентностью1,2

− Предотвращает распространение инфекций1

Потенциально улучшает исход лечения пациента4 и сокращает затраты на покупку 

антибиотиков1,2

Внедрение программ по рациональному использованию антибиотиков (AMS) 
помогает лечебному учреждению управлять ростом резистентности микроорганизмов 
к антибиотикам (AMR)

1. Beganovic M et al, Effect of matrix-assisted laser desorption ionization - Time of flight mass spectrometry (MALDI-TOF MS) alone versus MALDI-TOF MS combined with real-time antimicrobial stewardship interventions 
on time to optimal antimicrobial therapy in patients with positive blood cultures. Journal of Clinical Microbiology (2017) 55:5 (1437-1445). Date of Publication: 1 May 2017.
2. Kaki R. Impact of antimicrobial stewardship in critical care: a systematic review. J Antimicrob Chemother. 2011;66:1223–1230.
3. Lee CR et al. Int J Environ Res Public Health. 2013;10(9):4274–4305.

4. Huang et al. Impact of Rapid Organism Identification via Matrix-Assisted Laser Desorption/Ionization Time-of-Flight Combined With Antimicrobial Stewardship Team Intervention in Adult Patients With Bacteremia and 
Candidemia. Clinical Infectious Diseases 2013;57(9):1237–45













1. РУ РК-МТ-5№019630 от 01.06.2022 «Автоматизированная модульная система для обработки бактериологических образцов BD Kiestra WCA с принадлежностями и расходным 
материалом», бессрочно
2. Руководство пользователя на медицинское изделие
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Ранняя диагностика CPO (карбапенемаз-продуцирующие микроорганизмы)/CRE (карбапенем-
резистентные энтеробактерии) может улучшить исходы эмпирической терапии и снизить 

затраты на лечение пациента антибиотиками

3X

Больше шансов, что пациент с 

CRE получает неадекватную 

эмпирическую терапию1

12%

Выше уровень смертности у 

пациентов с CRE1

5+ дней

Возрастает длительность 

пребывания в госпитале для 

пациентов с CRE при 

неадекватной 

антибиотикотерапии1

$10,000+

Возрастает стоимость 

пребывания пациента в 

лечебной учреждении1

Не все CRE являются продуцентами карбапенемазы.2
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* Вариация времени зависит от выбранного метода, чистоты выделенной культуры и др. факторов.
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Другие 
релевантные 
антибиотики

CZA + CT
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