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Актуальность. Воздействие антибиотиков в первые дни 
жизни связано с появлением бактерий с множественной лекар-
ственной устойчивостью, возникновением нескольких трудно 
поддающихся лечению инфекций, нарушением развития ин-
дивидуальной микробиоты и высокой вероятностью разви-
тия хронических заболеваний в более позднем возрасте. По-
следствиями неправильного применения антибиотиков в нео-
натальном и раннем детском возрасте являются повышенная 
смертность, рост острой и хронической заболеваемости и за-
метное увеличение расходов на здравоохранение.

Цель работы: сосредоточить внимание на вмешатель-
ствах, направленных на улучшение принятия решений о пре-
кращении приёма антибиотиков при позднем сепсисе ново-
рождённых.

Материалы и методы. Проведён анализ литературы 
по теме антибиотикотерапия. Глубина поиска — 23 года.

Результаты. Разработана базовая шкала оценки тяже-
сти NeoSep для прогнозирования 28-дневной смертности на 
основе факторов, известных на момент постановки диагно-
за «сепсис», и шкала оценки выздоровления NeoSep для про-
гнозирования ежедневного риска смерти во время лечения 
внутривенными антибиотиками на основе ежедневных оце-
нок клинического состояния. В частности, оценка ≥ 4 баллов 
по шкале NeoSep точно предсказывает смертность и должна 
быть использована для снижения дозы антибиотиков. Кли-
нические симптомы остаются отправной точкой диагности-
ческого процесса; биомаркеры помогают врачам принять ре-
шение о незамедлительном назначении антибиотикотерапии 
новорождённым при подозрении на сепсис. Антибиотики сле-
дует прекратить через 36–48 ч, если результаты анализов кро-
ви отрицательные, а состояние ребёнка стабильное. На се-
годняшний день прокальциотонин (ПКТ) является маркером 
с лучшими показателями эффективности на ранних стадиях 
заболевания. Пресептин (P-SEP) также является многообе-
щающим показателем для выявления сепсиса у новорождён-
ных, но необходим дальнейший анализ ещё трёх биомарке-
ров (СРБ, ПКТ и P-SEP) отдельно при раннем и позднем нео-
натальном сепсисе.

Заключение. Использование целенаправленной антибио-
тикотерапии, необходимое быстрое сужение спектра антибио-
тиков, переоценка реальной необходимости в антибиотикоте-
рапии каждые 36–48 ч, разумное сокращение продолжитель-
ности антибиотикотерапии по возможности и надлежащее 
использование биомаркеров активности инфекции способ-
ствуют рациональному применению антибиотиков в отделе-
ниях для новорождённых.
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