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Мета роботи – встановити мінімальну бактеріостатичну і бакте-
рицидну концентрації етонію стосовно умовно-патогенних мікроор-
ганізмів, виділених та ідентифікованих із верхніх дихальних шляхів 
дітей віком 11-13 років, хворих на хронічний катаральний гінгівіт за 
коморбідного стану (цукрового діабету І типу), у порівняльному ас-
пекті з чутливістю до етонію еталонних та клінічних штамів умов-
но-патогенних мікроорганізмів, виділених у 1974-76 роках. 
Матеріал і методи. Первині матеріали 1974-76 рр. з чутливості 
умовно-патогенних мікроорганізмів щодо етонію використанні з 
дисертаційних робіт співавторів (І.П. Бурденюк, І.Й. Сидорчук) 
для порівняння даних, одержаних у 2014-2016 рр.  
Мікробіологічні обстеження проведено в 30 учнів віком 11-13 ро-
ків, хворих на катаральний гінгівіт з цукровим діабетом І типу. 
Забір матеріалу для мікробіологічного обстеження проведений 
стерильними тампонами на слизовій оболонці порожнини рота з 
подальшим висівом на сектори оптимального для кожного таксона 
твердого середовища з отриманням чистих культур. Для визначен-
ня чутливості мікробів до етонію використовували метод послідо-
вних двократних розведень у рідкому поживному середовищі. 
Результати. Показано, що чутливість еталонних штамів мікроор-
ганізмів за 40 років зберігання в лабораторних умовах у напіврідко-
му поживному середовищі практично не змінюється. Бактерицид-
на концентрація етонію стосовно S. faecalіs АТСС 29212 підвищи-
лась на 1,96 %. Показано, що бактеріостатична і бактерицидна 
активність етонію за 40 років понизилась стосовно клінічних шта-
мів і це зниження (зростання резистентності) залежить від мік-
роорганізмів, їх морфологічних, тинкторіальних та інших власти-
востей. У грампозитивних та грамнегативних клінічних штамів 
мікроорганізмів понизилась чутливість від 1,21 до 2,56 раза. 
Висновок. Розвиток стійких варіантів мікроорганізмів іде шляхом 
поступової селекції з поширенням у клініках. Перед використан-
ням етонію необхідно виділити та ідентифікувати умовно-
патогенний мікроб та встановити бактеріостатичну і бактери-
цидну концентрацію етонію з подальшим вирішенням питання про 
його можливе ефективне використання. 
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СЕЛЕКЦИЯ УСТОЙЧИВЫХ ВАРИАНТОВ УСЛОВНО -  
ПАТОГЕННЫХ МИКРООРГАНИЗМОВ ПРИ  
ИСПОЛЬЗОВАНИИ ЭТОНИЯ В КЛИНИЧЕСКИХ  
УСЛОВИЯХ В ТЕЧЕНИЕ 40 ЛЕТ 
Л.И. Сидорчук, И.П. Бурденюк, С. Е. Дейнека, К.И. Яковец, И.И. 
Сидорчук, В.И. Бурденюк1, К.Г. Тащук 

Цель работы – установить минимальную бактериостатическую 
и бактерицидную концентрации этония относительно условно-
патогенных микроорганизмов, выделенных и идентифицирован-
ных из верхних дыхательных путей детей возрастом 11-13 лет, 
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  больных хроническим катаральным гингивитом при коморбидном 
состоянии (сахарный диабет I типа), в сравнительном аспекте с 
чувствительностью к этонию эталонных и клинических штаммов 
условно-патогенных микроорганизмов, выделенных в 1974-76 го-
дах. 
Материал и методы. Первичные материалы 1974-76 гг. по чувс-
твительности условно-патогенных микроорганизмов к этонию 
использованы из диссертационных работ соавторов (И.П. Бурде-
нюк, И.И. Сидорчук) для сравнения данных, полученных в 2014-
2016 гг. 
Микробиологические обследования проведены у 30 учащихся возра-
стом 11-13 лет, больных катаральным гингивитом с сахарным 
диабетом I типа. 
Забор материала для микробиологического обследования проведен 
стерильными тампонами на слизистой оболочке полости рта с 
последующим посевом на секторы твердой оптимальной для каж-
дого таксона среды с получением чистых культур. Для определе-
ния чувствительности микробов к этонию использовали метод 
последовательных двукратных разведений в жидкой питательной 
среде. 
Результаты. Показано, что чувствительность эталонных шта-
ммов микроорганизмов за 40 лет хранения в лабораторных услови-
ях в полужидкой питательной среде практически не меняется. 
Бактерицидная концентрация этония относительно S. faecalis 
АТСС 29212 повысилась на 1,96 %. Показано, что бактериоста-
тическая и бактерицидная активность этония за 40 лет понизи-
лась относительно клинических штаммов и это снижение (рост 
резистентности) зависит от микроорганизмов, их морфологичес-
ких, тинкториальных и других свойств. У граммположительных и 
граммотрицательных клинических штаммов микроорганизмов 
понизилась чувствительность от 1,21 до 2,56 раз. 
Вывод. Развитие устойчивых вариантов микроорганизмов идет 
путем постепенной селекции с распространением в клиниках. Пе-
ред использованием этония необходимо выделить и идентифици-
ровать условно- патогенный микроб и установить бактериоста-
тическую и бактерицидную концентрацию этония с последующим 
решением вопроса о его возможном эффективном использовании. 

Оригінальні дослідження                                                         
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THE SELECTION OF RESISTANT VARIANTS OF  
OPPORTUNISTIC MICROORGANISMS USING  
AETHONIUM IN CLINICS FOR 40 YEARS 
L.I. Sydorchuk, I.P. Burdeniuk, S.E. Deineka, K.I. Yakovets,  
I.Y. Sydorchuk, V.I. Burdeniuk1, K.G. Tashchuk 

Objective: To establish the minimum bacteriostatic and bactericidal 
concentration of aethonium in relation to conditionally pathogenic mi-
croorganisms isolated and identified from the upper respiratory tract of 
children aged 11-13 years with chronic catarrhal gingivitis with a co-
morbid state (type I diabetes mellitus) in a comparative sense with sen-
sitivity to aetonium of reference and clinical strains of conditionally 
pathogenic microorganisms isolated in 1974-1976. 
Materials and methods. Primary materials of 1974-1976 years of the 
sensitivity of conditionally pathogenic microorganisms to aethonium 
were used from dissertational works of co-authors (I.P. Burdeniuk,  
I.Y. Sydorchuk) for comparison of data obtained in 2014-2016. 
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 Microbiological examinations were performed in 30 pupils aged 11-13 
years with catarrhal gingivitis with type I diabetes mellitus. 
The sampling of the material for microbiological examination was car-
ried out with sterile tampons on the oral mucosa, following by seeding 
the sectors of solid nutrient media optimal for each taxon to obtain 
pure cultures. To determine the sensitivity of microbes to aethonium, 
the method of serial two-fold dilutions in a liquid nutrient medium was 
used. 
Results. It is shown that the sensitivity of the reference strains of micro-
organisms for 40 years of storage under laboratory conditions in a 
semi-solid nutrient medium remains practically unchanged. The bacte-
ricidal concentration of aethonium relative to S. faecalis ATCC 29212 
increased by 1,96 %. It was shown that the bacteriostatic and bacteri-
cidal activity of aethonium decreased over 40 years relative to clinical 
strains and this decrease (resistance growth) depends on microorgan-
isms, their morphological, tinctorial and other properties. Gram-
positive and gram-negative clinical strains of microorganisms have 
decreased sensitivity from 1,21 to 2,56 times. 
Conclusions. The development of resistant variants of microorganisms 
proceeds by gradual selection with dissemination in clinics. Before us-
ing aethonium, it is necessary to isolate and identify conditionally 
pathogenic microbes and to establish the bacteriostatic and bacteri-
cidal concentration of aethonium with the subsequent solution of the 
question of its possible effective use. 

Original research 

Вступ. В останні 50 років відкриті та впрова-
джені в медичну практику нові групи хіміотера-
певтичних препаратів, значно розширились знан-
ня механізму їх антимікробної дії на молекуляр-
ному рівні, встановлена генетична природа фор-
мування резистентності мікроорганізмів, удоско-
налені методи визначення чутливості мікроорга-
нізмів щодо хіміотерапевтичних препаратів, ви-
значається кінетика всмоктування і поширення та 
використання хіміопрепаратів за умов різних 
патогенетичних станів [1, 2]. 

Накопичений великий досвід використання 
антибіотиків і хіміотерапевтичних препаратів, що 
дало підставу до перегляду принципів їх призна-
чення, щоб найефективніше використовувати 
різні групи хіміопрепаратів і, разом з тим, запо-
бігти або знизити побічні явища та дію. 

Ідеальною вимогою для раціональної, цілес-
прямованої хіміотерапії бактеріальних інфекцій є 
ретельна бактеріологічна діагностика захворю-
вань з виділенням та ідентифікацією збудника і 
визначенням його чутливості до хіміопрепарату. 
Оправдання такого підходу диктується необхідні-
стю вибору найефективнішого хіміопрепарату 
серед багатьох близьких за спектром дії, а також 
можливою резистентністю збудника до призначе-
ного хіміопрепарату. У зв'язку з широким поши-
ренням антибіотико-резистентних або стійких до 
хіміопрепаратів мікроорганізмів, що суттєво по-
гіршує ефективність хіміопрепарату, є особливо 
важливою проблемою сучасності [3, 4, 5, 6]. 

Однією із причин підвищеного поширення в 
клінічних умовах стійких варіантів мікроорганіз-
мів є постійний відбір у процесі використання 
хіміопрепаратів стійких клонів, які швидко кон-
тамінують і колонізують біотоп хворих, а також 
навколишнє середовище хворого (інших хворих, 
обслуговуючий персонал, предмети навколиш-
нього вжитку). Ці клони (штами) стають госпіта-
льними і небезпечними для пацієнтів лікарень. 

Відомо, що резистентність мікроорганізмів 
до антибіотиків або до хіміотерапевтичних пре-
паратів формується за двома видами: стійкість за 
стрептоміциновим типом - шляхом одноступене-
вої мутації, коли мутанти з високою резистентні-
стю появляються після швидкого двократного 
контакту мікроба з хіміопрепаратом або антибіо-
тиком. Інший вид розвитку резистентності розви-
вається поступово шляхом багатоступеневих му-
тацій. При цьому селекція стійких штамів у попу-
ляції мікроорганізмів проходить повільно, ступе-
неподібно. У клінічних умовах може відбуватися 
по-різному формування стійких варіантів до ан-
тибіотиків або хіміопрепаратів [7]. 

Етоній – хіміотерапевтичний засіб, антисеп-
тик, що вивчений у Буковинському державному 
медичному університеті (тоді Чернівецькому ме-
дінституті) професором Г.Т. Пісько, синтезова-
ний професором В.П. Денисенко. У клінічних 
умовах проходив випробування і використовува-
вся для місцевого застосування в різних відділе-
нях обласної та міських лікарень і продовжує 
використовуватися дотепер. Тому вивчення дина-
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міки зміни чутливості регіональних штамів умов-
но-патогенних мікроорганізмів до етонію має як 
теоретичний інтерес, так і практичне значення. 

Мета дослідження. Встановити мінімальну 
бактеріостатичну і бактерицидну концентрації 
етонію стосовно умовно-патогенних мікрооргані-
змів, виділених та ідентифікованих із верхніх 
дихальних шляхів дітей віком 11-13 років, хворих 
на хронічний катаральний гінгівіт за коморбідно-
го стану (цукрового діабету І типу), у порівняль-
ному аспекті з чутливістю до етонію еталонних 
та клінічних штамів умовно-патогенних мікроор-
ганізмів, виділених у 1974-76 роках. 

Матеріал і методи. Первині матеріали 1974-
1976 рр. з чутливості умовно-патогенних мікроо-
рганізмів щодо етонію використанні з дисерта-
ційних робіт співавторів (І.П. Бурденюк, І.Й. Си-
дорчук) для порівняння даних, одержаних у 2014-
2016 рр. авторами статті. 

Мікробіологічні обстеження проведено в 30 
учнів віком 11-13 років, хворих на катаральний 
гінгівіт (ХКГ), у мікробіологічній лабораторії 
кафедри мікробіології та вірусології ВДНЗ Украї-
ни «Буковинський державний медичний універ-
ситет». Діти проживають у м. Чернівці та в ближ-
ніх районах Чернівецької області. Діагноз цукро-
вого діабету І типу встановлений в ендокриноло-
гічному центрі Чернівецької області. 

Забір матеріалу для мікробіологічного 
(бактеріологічного і мікологічного) обстеження 
проведений шляхом фрикційних рухів стериль-
них тампонів виробництва FL-medical/CE0546 
(Італія) на слизовій оболонці порожнини рота в 
кількості трьох тампонів на одне дослідження. Із 
тампонів у стерильних пробірках вичавлювали 
слиз, із яких робили розведення 1:10 (10-1). Із цієї 
суміші готували титраційний ряд із розведенням 
матеріалу від 1:10-2 до 1:10-8. Із кожної пробірки 
проводили висів 0,01 мл на сектори оптимально-
го для кожного таксону твердого середовища і 
ретельно розтирали на поверхні стерильним 
скляним шпателем для отримання ізольованих 
колоній, із яких отримували чисті культури, і за 
кількістю колоній визначали популяційний рі-
вень у lg КУО/мл. Ентеробактерії вирощували на 
диференційно-діагностичних середовищах; грам-
позитивні коки – на кров'яному МПА і жовтково-
молочному агарі; дріжджоподібні гриби роду 
Candida – на середовищі Сабуро.  

Для визначення чутливості умовно-
патогенних бактерій і дріжджоподібних грибів 
роду Candida щодо етонію використовували ме-
тод послідовних двократних розведень у рідкому 
поживному середовищі, який відповідає світовим 
стандартам і використовується в оцінці антимік-
робної активності антибіотиків та інших лікарсь-
ких засобів. Відомо, що визначення чутливості 
мікроорганізмів до антимікробних препаратів in 
vitro проводиться в умовах, які значно відрізня-

ються від тих, в яких хіміопрепарат діє в організ-
мі. 

Статистичну оброботку отриманих результа-
тів дослідження проводили за допомогою програ-
много комплексу Windows, Word і Excel; STA-
TISTICA 6.0 з використанням методу варіаційної 
статистики з визначенням достовірності за допо-
могою критерію Стьюдента. 

Результати дослідження та їх обговорення. 
Для розкриття механізму зміни чутливості виді-
лених штамів умовно-патогенних мікроорганіз-
мів до етонію через 40 років використання цього 
препарату проводили трикратні дослідження ан-
тимікробної активності етонію щодо еталонних 
штамів умовно-патогенних організмів. Результа-
ти дослідження наведені в таблиці 1. 

Показано, що чутливість еталонних штамів, 
наведених у таблиці 1, мікроорганізмів за 40 ро-
ків зберігання у лабораторних умовах у напіврід-
кому поживному середовищі практично не змі-
нюється. Тільки штами S. faecalіs АТСС 6783 
проявили бактеріостатичну резистентність на 
1,92 % (Р<0,05) за збереження бактерицидної 
концентрації в лабораторних умовах протягом 40 
років. Бактерицидна концентрація етонію стосов-
но S. faecalіs АТСС 29212 підвищилась за 40 ро-
ків зберігання в лабораторних умовах на 1,96 % 
(Р<0,05). 

Результати дослідження зміни чутливості 
клінічних штамів умовно-патогенних мікроорга-
нізмів, виділенних із верхніх дихальних шляхів 
хворих на хронічний катаральний гінгівіт за ко-
морбідного стану (цукрового діабету І типу), до 
етонію залежно від терміну його використання в 
клінічних умовах протягом 40 років наведені у 
таблиці 2. 

Цілеспрямована експериментальна резистен-
тність різних штамів стафілокока була вивчена в 
лабораторних умовах із постійно зростаючими 
концетраціями етонію співробітниками кафедри 
мікробіології і фармакології Чернівецького дер-
жавного медичного інституту (Сидорчук І.Й., 
Волянський Ю.Л., Кучер В.І.-1966-1974рр.). До-
ведено, що в лабораторних умовах набута стій-
кість до етонію стафілококів, ешерихій і кандид 
розвивається поступово, шляхом багатоступене-
вих мутацій за пеніциліновим типом, і за 30 діб 
резистентність не досягла високих цифр (у 16-32 
рази). Тому що за цим типом розвитку стійкості 
до хіміотерапевтичних препаратів потрібні чис-
ленні послідовні пасажі на середовищах, які міс-
тять зростаючі концентрації препарату. 

Розвиток стійкості регіональних штамів умо-
вно-патогенних мікроорганізмів, що персистують 
у ротовій порожнині, відрізняється від розвитку 
стійкості в лабораторних умовах. Показано, що 
бактеріостатична і бактерицидна активність ето-
нію за 40 років понизилась стосовно клінічних 
штамів і це зниження (зростання резистентності) 
залежить від мікроорганізмів, їх морфологічних, 
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Таблиця 1 

Чутливість еталонних штамів умовно-патогенних мікроорганізмів щодо етонію (мкг/мл) 

Еталонні штами 
мікроорганізмів 

МБСК МБЦК 
1974-76 рр. 

М±m 
2014-16 рр. 

М±m P 1974-76 рр. 
М±m 

2014-16 рр. 
М±m P 

Staphylococcus aur-
eus 209-P 3,55±0,35 3,25±0,31 >0,05 8,03±0,12 8,12±0,14 >0,05 

S. aureus АТСС 
9341 3,12±0,21 3,47±0,30 >0,05 7,11±0,31 7,57±0,29 >0,05 

S. aureus АТСС 
25923 3,42±0,17 3,17±0,18 >0,05 7,81±0,12 7,99±0,09 >0,05 

Streptococcus fae-
calіs АТСС 29212 57,03±0,18 57,41±0,21 >0,05 147,14±0,91 150,03±0,87 <0,05 

S. faecalіs АТСС 
6783 58,29±0,19 59,41±0,21 <0,05 150,17±0,47 151,04±0,36 >0,05 

Escherichia coli 
АТСС 25922 15,47±0,32 16,14±0,29 >0,05 34,13±0,47 35,07±0,36 >0,05 

Р. aeruginosa АТСС 
27853 42,91±0,21 43,11±0,24 >0,05 64,91±0,49 66,17±0,57 >0,05 

S. pyogenes АТСС 
9341 5,51±0,16 5,42±0,17 >0,05 12,97±0,31 13,21±0,27 >0,05 

С. albicans АТСС 
ВКПГ 815 3,97±0,14 4,15±0,15 >0,05 11,12±0,12 11,49±0,15 >0,05 

Примітка. МБСК – мінімальна бактеріостатична концентрація; МБЦК – мінімальна бактерицидна концентрація  

Таблиця 2 

Динаміка змін рівня чутливості клінічних штамів умовно-патогенних мікроорганізмів,  
виділених із верхніх дихальних шляхів дітей віком 11-13 років, хворих на хронічний  

катаральний гінгівіт за коморбідного стану, до етонію (мкг/мл) 

Мікроорганіз-
ми 

Мінімальна бактеріостатична концентрація Мінімальна бактерицидна концентрація 
Кіль-
кість 
штамів 

1974-76 
рр. 
М±m 

2014-16 
рр. 
М±m 

P Кількість 
штамів 

1974-76 
рр. 
М±m 

2014-16 
рр. 
М±m 

P 

S. aureus 20 3,82±0,29 7,68±0,41 <0,01 20 8,00±0,37 17,45±0,31 <0,01 

S. epidermidis 20 3,02±0,24 6,43±0,31 <0,01 20 7,80±0,20 17,37±0,27 <0,01 

S.haemolyticus 10 5,07±0,17 8,97±0,38 <0,01 10 7,80±0,22 17,55±0,24 <0,01 

S. pyogenes 10 5,46±0,21 12,09±0,17 <0,01 10 13,26±0,31 40,60±0,31 <0,01 

S. anginosus 10 3,94±0,25 10,92±0,12 <0,01 10 7,80±0,17 31,20±0,22 <0,01 

S. faecalіs 10 56-
,25±0,83 

11-
8,75±0,87 <0,01 10 15-

0,00±1,83 
27-

5,06±1,87 <0,01 

E. coli 20 16-
,39±0,18 40,23±0,64 <0,01 20 33,59±0,71 15-

1,56±1,63 <0,01 

P. mirabilis 5 50-
,00±0,57 

12-
8,12±0,77 <0,01 5 11-

8,75±0,81 
26-

2,51±1,79 <0,01 

Р. aeruginosa 5 43-
,75±0,31 53,13±0,49 <0,01 10 62,50±0,73 17-

5,02±1,83 <0,01 

С. albicans 20 4,68±0,22 10,73±0,22 <0,01 20 10,14±0,42 23,87±1,17 <0,01 

тинкторіальних та інших властивостей. Так, бак-
теріостатична активність етонію понизилась сто-
совно S. aureus у 2,01 раза, S. epidermidis – у 2,13 
раза, S. haemolyticus – на 76,92 %, S. pyogenes – у 
2,21 раза, S. anginosus – у 2,77 раза, S. faecalіs – у 
2,11 раза. Підвищилась за 40 років використання 
етонію стійкість у грамнегативних бактерій та 

дріжджоподібних грибів роду Candida. Стійкість 
E. coli до етонію зросла у 2,45 раза, P. mirabilis – 
у 2,56 раза, Р. aeruginosa – тільки на 21,44 %, 
С. albicans – у 2,29 раза. 

Одержані та наведені результати клініко-
лабораторних обстежень динаміки змін чутливос-
ті до етонію клінічних штамів мікробіоти ротової 
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Таблиця 3 

Зміни чутливості клінічних штамів умовно-патогенних мікроорганізмів, виділених із верхніх  
дихальних шляхів дітей віком 11-13 років, хворих на хронічний катаральний гінгівіт за  

коморбідного стану, до синтезованої в 1972 р. бісчетвертинної сполуки похідної димедролу  
(мкг/мл) 

Мікроорганіз-
ми 

Мінімальна бактеріостатична концентрація Мінімальна бактерицидна концентрація 
Кіль-
кість 
штамів 

11974-76 
рр. 
М±m 

2014-16 
рр. 
М±m 

P Кількість 
штамів 

1974-76 
рр. 
М±m 

2014-16 
рр. 
М±m 

P 

S. aureus 20 0,51±0,06 0,81±0,09 <0,05 20 1,62±0,25 2,11±0,27 >0,05 

S. epidermidis 20 0,46±0,11 0,59±0,07 <0,05 20 2,92±0,24 2,62±0,26 >0,05 

S .haemolyticus 10 0,46±0,12 0,61±0,09 <0,05 10 5,52±0,31 5,37±0,41 >0,05 

S. pyogenes 10 5,36±0,32 5,72±0,37 <0,05 10 10,72±0,73 10,83±0,81 >0,05 

S. anginosus 5 1,46±0,10 1,37±0,11 <0,05 10 5,85±0,43 6,02±0,49 >0,05 

S. faecalіs 10 41-
,67±0,47 40,91±0,49 <0,05 10 10-

4,17±0,91 
11-

2,07±0,97 <0,05 

E. coli 20 31-
,23±0,49 32,01±0,41 <0,05 20 10-

4,67±0,82 
10-

5,27±0,81 >0,05 

P. mirabilis 5 62-
,97±0,43 64,11±0,87 <0,05 10 12-

6,71±0,77 
12-

5,17±0,97 >0,05 

Р. aeruginosa 5 93-
,75±0,67 96,12±1,31 <0,05 10 18-

7,50±0,87 
18-

9,64±1,12 >0,05 

С. albicans 20 2,60±0,19 2,78±0,28 <0,05 20 6,50±0,32 7,09±0,52 >0,05 

порожнини у хворих на хронічний катаральний 
гінгівіт показали, що в грампозитивних та грам-
негативих мікроорганізмів за 40 років викорис-
тання етонію понизилась чутливість від 1,21 до 
2,56 раза до цього антимікробного хіміотерапев-
тичного препарату. Розвиток резистентності 
практично всіх, наведених у табл. 2 умовно-
патогенних та автохтонних факультативних мік-
роорганізмів розвивається поступово шляхом 
багатоступеневих мутацій і селекції стійких варі-
антів. Таким чином, за помірного використання 
етонію в клінічних умовах проходить поступовий 
розвиток і селекція стійких штамів мікроорганіз-
мів, що належать до 10 таксономічних груп. 

Нами також вивчена чутливість клінічних 
штамів умовно-патогенних мікрорганізмів до 
синтетичної сполуки (синтезована в 1972 року), 
що належить до бісчетвертинних похідних диме-
дролу, у 1974-1976 роках і повторне до клінічних 
штамів, ізольованих у 2014-2016 рр., що мали 
понижену чутливість до етонію (табл. 3). 

Показано, що чутливість клінічних штамів, 
наведених у таблиці 3, за 40 років не змінилась, 
оскільки дана сполука ніколи не використовува-
лась у клінічній практиці, і вона не впливала на 
формування резистентності до сполуки, і не від-
бувалась селекція стійких варіантів. Разом з тим, 
бактерицидна активність сполуки понизилась на 
7,58 % (Р<0,01) стосовно S. faecalіs, який має при-
родну резистентність не тільки до цієї сполуки, 
але і до етонію. 

Ці дослідження були необхідні для виявлен-
ня можливої перехресної резистентності етоніо-
резистентних штамів до бісчетвертинних похід-
них димедролу, що мають деяку хімічну подіб-
ність. Ці дані засвідчують про відсутність перех-
рестної стійкості, і пошук нових сполук з антимі-
кробною активністю серед цієї групи бісчетвер-
тинних сполук є перспективними. 

Висновки 
1. Використання протягом 40 років синтети-

чного препарату етонію у клінічній практиці при-
зводить до формування резистентних варіантів 
умовно-патогенних грампозитивних (S. aureus, S. 
haemolyticus, S. pyogenes, S. anginosus, S. faecalіs), 
грамнегативних (E. coli, P. mirabilis, Р. aerugi-
nosa) бактерій та дріжджоподібних грибів роду 
Candida. Розвиток стійких варіантів розвивається 
шляхом поступової їх селекції серед тих, що по-
ширюються в клініках. 

2. За сучасних умов для успішної терапії 
етонієм перед його використанням необхідно 
виділити та ідентифікувати умовно-патогенний 
мікроб і встановити бактеріостатичну і бактери-
цидну концентрацію етонію з подальшим вирі-
шенням питання про його можливе ефективне 
використання. 

Перспективи подальших досліджень поляга-
ють у використанні наведених у статті результатів 
для розробки методів лімітації розвитку резистент-
ності мікроорганізмами стосовно етонію. 
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