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Новые возможности топических  
форм антибиотикотерапии  
в офтальмологии
При бактериальных инфекциях глаза применяют топические антибактериальные препараты  
с широким спектром действия в отношении грамположительных и грамотрицательных бактерий.  
При выборе антибактериального препарата необходимо учитывать не только спектр 
чувствительности возбудителей, но и распространенность антибиотикорезистентности. 
Доклад заведующего отделом терапевтической офтальмологии ФГАУ «МНТК „Микрохирургия 
глаза‟ им. акад. С.Н. Федорова», д.м.н. Дмитрия Юрьевича МАЙЧУКА был посвящен 
современным возможностям топических форм антибактериальных препаратов при различных 
офтальмологических заболеваниях.

Появление на фарма­
цевтическом рынке то­
пических препаратов, 

в состав которых входит нетил­
мицин (Неттависк, Неттацин), 
стало настоящим прорывом 
в  антибиотикотерапии паци­
ентов с заболеваниями глазно­
го аппарата. Сегодня алгоритм 
лечения офтальмологических 
инфекций включает антибакте­
риальные препараты из групп 
фторхинолонов и  аминогли­
козидов.  Аминогликозиды 
широко применяются во всем 
мире. Нетилмицин относит­
ся к  аминогликозидам треть­
его поколения. Его эффектив­
ность в  отношении инфекций 
глаза превосходит таковую 
препаратов данной группы  – 
тобрамицина и  гентамицина, 
давно используемых в офталь­
мологической практике. В  ис­
следованиях последних лет 
показана высокая активность 

нетилмицина против грамот­
рицательных бактерий, таких 
как Escherichia coli, Klebsiella 
spp., Enterobacter spp., Serratia 
spp., Shigella spp., Salmonella 
spp., Citrobacter spp., Proteus 
spp., P. mirabilis, P. vulgaris, 
Morganella morganii, Providencia 
rettgeri, Pseudomonas aeruginosa, 
Neisseria gonorrhoeae, и  ряда 
грамположительных микроор­
ганизмов. 
В исследованиях чувствитель­
ности к антибиотикам в посе­
вах конъюнктивы и век у паци­
ентов, перенесших операцию 
по удалению катаракты, обна­
ружено, что 94% штаммов ми­
кроорганизмов чувствительны 
к нетилмицину1. 
Оценивая антибиотикоре­
зистентность возбудителей 
нозокомиальных инфекций 
(Staphylococcus aureus) в 30 кли­
никах Франции, исследователи 
выявили только 6% микроорга­

низмов, резистентных к нетил­
мицину2. 
Итальянские ученые устано­
вили, что чувствительность 
нетилмицина к  мультирези­
стентным коагулазонегатив­
ным стафилококкам сравнима 
с  таковой ванкомицина и  це­
фуроксима – 97, 99 и 93% соот­
ветственно3. 
Нетилмицин наряду с фторхи­
нолонами третьего и четверто­
го поколений по праву считает­
ся препаратом первого выбора 
для лечения любой бактери­
альной инфекции и защиты от 
вторичного бактериального 
обсеменения. В  многоцентро­
вом исследовании оценивали 
перспективность применения 
нетилмицина в  целях топиче­
ской терапии бактериальных 
инфекций в  офтальмологии 
с  учетом чувствительности 
основных возбудителей в РФ4. 
Показано, что в  отношении 

1 Papa V., Aragona P., Scuderi A.C., et al. Treatment of acute bacterial conjunctivitis with topical netilmicin. Cornea. 2002; 21 (1): 43–47. 
2 Quentin C., Grobost F., Fischer I., et al. Antibiotic resistance of Staphylococcus aureus in urban experience: 6 month study in Aquitaine.  
Pathol. Biol. (Paris). 2001; 49 (1): 33–40.
3 Papa V., Blanco A.R., Santocono M., et al. Ocular flora and their antibiotic susceptibility in patients having cataract surgery in Italy. J. Cataract 
Refract. Surg. 2016; 42 (9): 1312–1317.
4 Майчук Д.Ю., Дехнич А.В., Сухорукова М.В. Оценка перспективности применения нетилмицина для топической терапии 
бактериальных инфекций в офтальмологии с учетом чувствительности основных возбудителей в РФ. Клиническая микробиология 
и антимикробная химиотерапия. 2015; 17 (3): 241–249.
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штаммов S. aureus, наиболее 
часто встречающихся в клини­
ческой практике, нетилмицин 
по активности превосходит 
другие аминогликозиды (ген­
тамицин, тобрамицин) и  со­
отве тствуе т фторхинолону 
четвертого поколения мокси­
флоксацину. Чувствительность 
S.  aureus  к   не тилмицину 
и  моксифлоксацину составля­
ет 99  и  99% соответственно. 
Кроме того, установлена наибо­
лее высокая активность нетил­
мицина в отношении штаммов 
коагулазонегативных стафило­
кокков по сравнению с други­
ми топическими антибактери­
альными препаратами  – 96%. 
В  отношении P.  aeruginosa не­
тилмицин превосходит другие 
аминогликозиды (амикацин, 
гентамицин,  тобрамицин). 
Так, 50% протестированных 
штаммов P. aeruginosa сохра­
няют чувствительность к  не­
тилмицину. Таким образом, 
нетилмицин можно исполь­
зовать в  схеме тройной те­
рапии инфекции, вызванной 
P. aeruginosa ,  включающей 
также фторхинолоны треть­
его и  четвертого поколений  
и Колбиоцин.
В отличие от своего предшест­
венника гентамицина нетил­
мицин ассоциируется с  более 
быстрой эрадикацией возбу­
дителя острого бактериально­
го конъюнктивита. Показано, 
что на пятый день лечения не­
тилмицином у  62% пациентов 
наблюдается элиминация воз­
будителя, в  то время как при 
использовании гентамицина 
этот показатель составляет 
только 30%. На десятый день 
полное выздоровление отмеча­
ется у 94% пациентов с острым 
бактериальным конъюнктиви­

том, получающих нетилмицин, 
и  50% пациентов, применяю­
щих гентамицин1. 
Двухдневный курс местно­
го применения нетилмицина 
значительно уменьшает коли­
чество бактерий, выявленных 
на конъюнктиве и  веках. На 
фоне лечения нетилмицином 
уровень микробиологической 
эрадикации на конъюнктиве 
достигает 98,2%, на краях век – 
90,7%3. 
Безусловно, помимо спектра 
активности антибактериаль­
ных препаратов важным аспек­
том является безопасность ле­
карственного средства, прежде 
всего уровень цитотоксично­
сти. Нетилмицин демонстри­
рует наименьший цитотокси­
ческий эффект по сравнению 
с ципрофлоксацином и торба­
мицином5. 
Таким образом, нетилмицин 
превосходит другие амино­
гликозиды для топического 
применения в  офтальмологии 
по активности против потен­
циальных бактериальных воз­
будителей нозокомиальных 
инфекций, включая полирези­
стентные, а также характеризу­
ется благоприятным профилем 
безопасности. 
В состав препарата Колбиоцин 
входят три антибиотика, что 
обеспечивает самый широкий 
антибактериальный спектр 
и  делает Колбиоцин препара­
том выбора в  эмпирической 
терапии бактериальных забо­
леваний глаз. Хлорамфени­
кол  – антибиотик широкого 
спектра действия, ингибирует 
синтез белков чувствительных 
микроорганизмов, активен 
в  отношении грамположи­
тельных и грамотрицательных 
бактерий, Mycoplasma spp. , 

Rickettsia spp., Chlamydia spр. 
Хорошо известный антибиотик 
широкого спектра действия 
тетрациклин также оказывает 
бактериостатическое действие, 
активен против грамотрица­
тельных бактерий, Chlamydia 
spp., Mycoplasma spp., Rickettsia 
spp., Entamoeba histolytica. Тре­
тий компонент Колбиоцина 
колистиметат натрия (коли­
стин) не только оказывает бак­
терицидное действие на боль­
шинство грамотрицательных 
бактерий, но и демонстрирует 
синергический эффект с  те­
трациклином и  хлорамфени­
колом. В ряде работ показано, 
что активность против пато­
генных микроорганизмов всех 
противомикробных препара­
тов возрастает при добавлении 
к  ним колистина. Подобный 
эффект обусловлен способно­
стью колистина даже в  низ­
ких концентрациях увеличи­
вать проницаемость мембран  
возбудителей6. 
В экспериментальном иссле­
довании ex vivo сравнивали 
эффективность Колбиоцина 
и  флуконазола при кератите, 
вызванном Candida albicans. 
Исследов атели о бнару жи­
ли, что количество возбуди­
теля в  образцах значитель­
но ниже при использовании 
Колбиоцина7.
Итак, лечение инфекционных 
заболеваний глаза представ­
ляет собой комплексную зада­
чу. Применение современных 
антибактериальных препара­
тов с доказанной клинической 
эффективностью и безопасно­
стью (Неттависк, Неттацин, 
Колбиоцин) является опти­
мальным выбором в  топиче­
ской терапии бактериальных 
инфекций в офтальмологии.  

5 Александрова О.И., Хорольская Ю.И., Майчук Д.Ю., Блинова М.И. Исследование общей цитотоксичности антибиотиков 
аминогликозидного и фторхинолонового ряда на клеточных культурах. Вестник офтальмологии. 2015; 131 (5): 43–53.
6 Armengol E., Domenech O., Fusté E., et al. Efficacy of combinations of colistin with other antimicrobials involves membrane fluidity and efflux 
machinery. Infect. Drug Resist. 2019; 12: 2031–2038.
7 Blanco A.R., Nostro A., D'Angelo V., et al. Efficacy of a fixed combination of tetracycline, chloramphenicol, and colistimethate sodium  
for treatment of Candida albicans keratitis. Invest. Ophthalmol. Vis. Sci. 2017; 58 (10): 4292–4298.


