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РЕЗЮМЕ

Обоснование. Резистентность к противомикробным препаратам являет-
ся одной из самых серьёзных угроз для современной клинической медицины. 
Вопреки значительным успехам современной фармакологии, продолжаются 
поиски эффективных антисептиков, позволяющих влиять на раневые про-
цессы.
В нашем исследовании было проведено экспериментальное изучение воз-
действия раствора «Анолит» на патогенные микроорганизмы Pseudomonas 
aeruginosa и Proteus mirabilis.
Цель исследования. Оценка противомикробной активности отечествен-
ного антисептика «Анолит» в отношении грамотрицательных возбуди-
телей внутрибольничных инфекций на примере P. aeruginosa и P. mirabilis.
Методы. Для оценки качества влияния «Анолита» на изучаемые колонии 
микроорганизмов экспериментальные исследования были выполнены in vitro. 
Бактериологическое исследование проводилось в три этапа с использова-
нием метода Коха.
Результаты. «Анолит» – современное антисептическое средство с выра-
женным антимикробным эффектом, основанное на  электролизе водных 
растворов. Его  способность лизировать патогенные микроорганизмы 
(P.  aeruginosa и  P.  mirabilis) подтверждена экспериментальным исследова-
нием.
Заключение. Показано бактерицидное действие «Анолита» на рост пред-
ставленных грамотрицательных бактерий, доказывающее его  высокую 
антимикробную эффективность.

Ключевые  слова: «Анолит», антимикробные свойства, возбудители 
внутрибольничной инфекции, грамотрицательные патогенные микро-
организмы
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ABSTRACT

Background. Antimicrobial resistance is  one of  the  most serious threats to  mo-
dern clinical medicine. Despite the significant successes of modern pharmacology, 
the search for effective antiseptics that can influence wound processes continues.
In our study, an experimental study of the effect of Anolit solution on pathogenic 
microorganisms Pseudomonas aeruginosa and Proteus mirabilis was conducted.
The aim. To evaluate the antimicrobial activity of the domestic antiseptic “Anolit” 
against gram-negative pathogens of  nosocomial infections using the  example 
of P. aeruginosa and P. mirabilis.
Methods. To  assess the  quality of  the  effect of  “Anolit” on  the  studied colonies 
of microorganisms, experimental studies were performed in vitro. The bacteriological 
study was carried out in three stages using the Koch method.
Results. “Anolit” is  a  modern antiseptic agent with  a  pronounced antimicrobial 
effect based on the electrolysis of aqueous solutions. Its ability to lyse pathogenic 
microorganisms (P. aeruginosa and P. mirabilis) has been confirmed by experimental 
research.
Conclusion. The  bactericidal effect of  “Anolit” on  the  growth of  gram-negative 
bacteria is shown, proving its high antimicrobial efficacy.

Key words: “Anolit”, antimicrobial properties, pathogens of nosocomial infection, 
gram-negative pathogens
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ВВЕДЕНИЕ

Внутрибольничные инфекции (ВБИ) определяются 
как инфекции, которые выявляются через 48 часов по-
сле поступления пациентов в лечебные учреждения. ВБИ 
также являются важными проблемами общественного 
здравоохранения, как в России, так и в зарубежных стра-
нах [1]. Наиболее частыми типами внутрибольничных ин-
фекций являются инфекции мочевыводящих путей, ра-
невая инфекция и гнойно-септические осложнения [1, 2]. 
Распространёнными нозокомиальными (госпитальны-
ми) патогенами являются Staphylococcus aureus, коагула-
зонегативные стафилококки (Staphylococcus epidermidis 
и Staphylococcus saprophyticus), Pseudomonas aeruginosa, 
Klebsiella pneumoniae, Escherichia coli, Enterobacter  spp., 
Enterococcus  spp. и Acinetobacter  spp. [2–4]. В результа-
те широкого применения противомикробных препара-
тов внутрибольничные патогены сместились от  легко 
поддающихся лечению бактерий к более устойчивым. 
Это  изменение является важной проблемой для  кон-
троля и  профилактики внутрибольничных инфекций. 
В клиниках обычно используются антибиотики широко-
го спектра действия, и данные о резистентности к анти-
биотикам ограничены [5].

Во всём мире в последние несколько лет замечена 
тенденция к повышению резистентности возбудителей 
внутрибольничных инфекций. Обусловлено  это, пре-
жде всего, тем, что  среди почвенных бактерий выяв-
лено большое разнообразие продуцентов антибиоти-
ков. Помимо этого, у патогенных штаммов наблюдает-
ся высокая резистентность к антибиотикам и дезинфи-
цирующим веществам, особенно у P. aeruginosa, в связи 
с чем они могут выделяться с рук медицинского персо-
нала и контаминировать медицинский инструментарий, 
оборудование, что увеличивает риск попадания микро-
организмов на раневые поверхности [5].

В связи с увеличенной вероятностью заражения, ста-
новится необходимым осуществлять тщательный под-
бор антисептических средств, которые полностью со-
ответствуют определённым критериям. К критериям от-
носятся: способность обеспечивать широкий спектр де-
зинфицирующего действия на микроорганизмы, эффек-
тивное очищение и  отсутствие вредного воздействия 
на поверхности.

Разработка препаратов, отвечающих вышеперечис-
ленным требованиям, была предложена в 2008 г. В.М. Ба-
хиром, с помощью электрохимического синтеза хлори-
да натрия [6].

Униполярная электрохимическая активация жидко-
сти основана на реакциях электролиза. При получении 
чистого готового продукта электролиз концентриро-
ванных растворов прекращается, а слабые (до 5 г/л) во-
дные растворы солей или обычную питьевую воду, кото-
рая в своём составе содержит до 1 г/л различных солей, 
подвергают электрохимической активации. Целью дан-
ного способа является превращение жидкости в её ак-
тивированное состояние [7–9].

«Анолит» – это  уникальный водный раствор, по-
лученный путём разведения раствора натрия хлори-

да и прохождения через электрохимический реактор. 
В  результате этого процесса образуются хлоркисло-
родные и  гидропероксидные оксиданты, которые об-
ладают высокой эффективностью и уникальными свой-
ствами [8, 10].

«Анолит» является универсальным средством с ши-
роким спектром противомикробной активности, кото-
рое используют для лечения инфицированных ран, ожо-
гов, профилактики раневой инфекции; дезинфекции, 
предстерилизационной очистки, стерилизации меди-
цинского инструментария; дезинфекции воды в плава-
тельных бассейнах, в системах хозяйственно-питьевого 
водоснабжения; в производстве молочной, мясной, рыб-
ной продукции; в сельском и коммунальном хозяйстве. 
Однако и для него недостаточно сведений об активно-
сти в отношении возбудителей внутрибольничной ин-
фекции, либо они противоречивы. На сегодняшний день 
в Удмуртии налажено производство «Аналита» под руко-
водством В.Г. Широносова. Совместно с ним проводятся 
исследования и регистрируются патенты [11].

Синегнойная палочка (P. aeruginosa) – это грамотри-
цательная аэробная бактерия, которая является одним 
из  наиболее важных возбудителей оппортунистиче-
ских инфекций. Эта бактерия обладает высокой устой-
чивостью ко многим антибиотикам и может вызывать 
серьёзные заболевания. Данный возбудитель удивляет 
разнообразием вызываемой патологии: от интоксика-
ции до гнойно-воспалительных заболеваний, включая 
сепсис и септический шок.

Синегнойная палочка достаточно редко обнаружи-
вается в микрофлоре у здорового человека. Однако у па-
циентов, находящихся на  стационарном лечении, по-
вышается вероятность носительства. Любые предметы 
обихода могут являться источником P. aeruginosa по ис-
течении 24 часов после дезинфекции, особенно такие 
поверхности, как  умывальные раковины, водопрово-
дные краны, покрытые дезинфицирующими средства-
ми поверхности.

Разнообразие заболеваний, вызываемых бактери-
ей Pseudomonas, является особым риском из-за возрос-
шей устойчивости к антибиотикам, что наблюдается в по-
следнее время в больницах, особенно в хирургических 
отделениях, где возникают серьёзные проблемы при ле-
чении гнойных заболеваний и осложнений после опера-
ции, вызванных гноеродными микробами. Частое необо-
снованное использование антибиотиков привело к по-
явлению штаммов, устойчивых к ним [12].

Протей (P. mirabilis) – условно-патогенная грамотри-
цательная факультативно-анаэробная бактерия семей-
ства Enterobacteriaceae, является возбудителем оппор-
тунистических и госпитальных инфекций. Обладает вы-
сокой устойчивостью к различным антибактериальным 
средствам и дезинфицирующим растворам.

В природе бактерии рода Proteus встречаются в сточ-
ных водах, в воде открытых водоёмов, на овощах, в поч-
ве, в разлагающихся органических веществах. Протей 
способен повреждать кожу, слизистые оболочки, респи-
раторный тракт, верхний и нижний мочеполовой тракт, 
ожоговые поверхности и раны.
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Попадая в  организм с  пищевыми продуктами, 
P.  mirabilis может вызвать пищевые токсикоинфек-
ции. В  случае попадания через раневую или  ожо-
говую поверхность, она  способна вызвать гнойно-
воспалительные процессы, которые могут привести 
к сепсису [13].

ЦЕЛЬ ИССЛЕДОВАНИЯ

Оценка противомикробной активности отечествен-
ного антисептика «Анолит» в  отношении грамотрица-
тельных возбудителей внутрибольничных инфекций 
на примере P. aeruginosa и P. mirabilis.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ 

Проведённые бактериологические эксперименты 
были выполнены in vitro. Опытными образцами для из-
учения взяты колонии патогенной бактериальной фло-
ры: P. aeruginosa и P. mirabilis; антисептическое средство 
«Анолит»; раствор натрия хлорида (NaCl 0,9 %); питатель-
ные среды; термостат.

Эксперимент проводился в  условиях стерильно-
го бокса.

В исследование включено 30 изолятов P. aeruginosa 
и 20 изолятов P. mirabilis, полученных из мокроты. Экс-
перимент проводился в двух повторностях. Для выде-
ления использовался культуральный метод, для иден-
тификации – технология MALDI-TOF спектрометрии 
на  масс-спектрометре Vitek® MS («bioMerieux SA», 
Франция).

I этап
Микроорганизмы P.  aeruginosa и  P.  mirabilis были 

инокулированы на мясопептонный агар в питательных 
средах чашек Петри. Инкубация проводилась в термо-
стате на  протяжении 20–24  часов при  установленной 
температуре 37 °C.

После инкубации были проведены наблюдения 
за ростом и характеристиками колоний каждого микро-
организма. Для идентификации были использованы ми-
кробиологические методы – морфологические и биохи-
мические тесты.

II этап
1. Микробная взвесь по стандарту мутности 10 ЕД 

изготавливалась из полученных в первом этапе культур 
(P. aeruginosa, P. mirabilis). Уровень мутности 10 ЕД соот-
ветствовал содержанию 8,5 × 108 КОЕ/мл для микробов 
кишечной группы; 1,0 × 1010 КОЕ/мл для микробов ко-
клюшной группы в питательной среде.

2. Для оценки антимикробной активности исследу-
емого раствора с учётом стандарта мутности использо-
вался метод последовательных (поэтапных) разведений 
суспензии клеток в физиологическом растворе до кон-
центрации 104 КОЕ/мл, за которым следовало высева-
ние клеток для количественного подсчёта на питатель-
ные среды по методу Коха.

3. Смешивали 1  мл рабочего разведения с  1  мл 
«Анолита», разбавленного в  10  раз раствором  
 0,9%-го хлорида натрия, и ставили в термостат на 1 час 
и на 24 часа.

4. После первой инкубации (60 минут) производи-
ли посев на питательные среды. Для этого раствор ра-
бочего разведения с добавлением «Анолита» объёмом 
0,1 мл высеивали на мясопептонный агар и равномерно 
распределяли шпателем, после чего помещали в термо-
стат на 24 часа. Далее производили те же действия с ра-
бочим разведением микробной взвеси каждого тестиру-
емого штамма в объёме 0,1 мл без добавления «Аноли-
та» (контроль). Через 24 часа опыт повторили с исполь-
зованием того же метода.

III этап 
На данном этапе производился учёт полученных ре-

зультатов.

РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ 
И ИХ ОБСУЖДЕНИЕ

Бактерицидное действие «Анолита» было подтверж-
дено результатами всех опытов, проведённых с добавле-
нием этого препарата к рабочему разведению. Во всех 
случаях наблюдалась полная гибель клеток бактерий 
(табл. 1, рис. 1, 2).

«Анолит» – это инновационное антисептическое 
средство, обладающее выраженными антимикробны-
ми свойствами. Его действие основано на использова-

Время действия (часы)
P. aeruginosa (n = 30) P. mirabilis (n = 20)

Опыт Контроль Опыт Контроль

1 0 Сплошной рост 0 Сплошной рост

24 0 Сплошной рост 0 Сплошной рост
Примечания. 0 – роста нет.

Т А Б Л И Ц А   1
АНТИМИКРОБНАЯ АКТИВНОСТЬ «АНОЛИТА» 
В ОТНОШЕНИИ КЛИНИЧЕСКИХ ШТАММОВ 
P. AERUGINOSA И P. MIRABILIS

T A B L E   1
ANTIMICROBIAL ACTIVITY OF “ANOLIT” AGAINST 
CLINICAL STRAINS OF P. AERUGINOSA AND P. MIRABILIS
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нии электролиза воды, что позволяет получить эффек-
тивное бактерицидное раствор, способное уничтожать 
патогенные микроорганизмы [14].

Клинические исследования показали, что примене-
ние «Анолита» способствует быстрому заживлению ран, 

снижению воспаления и боли, а также предотвращению 
развития осложнений. Благодаря своей безопасности 
и эффективности, этот препарат с успехом использует-
ся в лечении самых разнообразных гнойных инфекций, 
в том числе и при ожогах [15–17].

       
        а               б
РИС. 1.  
Антибактериальное действие «Анолита» на P. aeruginosa 
через 60 минут: а – опытная проба (микроорганизмы + «Ано-
лит»); б – контрольная проба (микроорганизмы + 0,9%-й рас-
твор хлорида натрия)

FIG. 1.  
Antibacterial effect of “Anolit” on P. aeruginosa in 60 minutes: 
a – test sample (microorganisms + “Anolit”); б – control sample 
(microorganisms + 0.9% NaCl)

       
        а               б
РИС. 2.  
Антибактериальное воздействие «Анолита» на P. mirabilis 
через 60 минут: а – микроорганизмы + «Анолит»; б – микро-
организмы + 0,9%-й раствор хлорида натрия

FIG. 2.  
Antibacterial effect of “Anolit” on P. mirabilis in 60 minutes: a – test 
sample (microorganisms + “Anolit”); b – control sample (microor-
ganisms + 0.9% NaCl)
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Важно отметить, что  «Анолит» не  вызывает рези-
стентности микроорганизмов, что  делает его идеаль-
ным выбором для длительного применения. Благодаря 
его уникальным свойствам, рекомендовано его приме-
нение в случаях тяжёлых вирулентных раневых инфек-
ций для ускорения процесса выздоровления [18].

Таким образом, «Анолит» является незаменимым ин-
струментом в борьбе с гнойными инфекциями, ожогами 
и другими состояниями, требующими быстрого и эффек-
тивного лечения. Его применение позволяет не только 
улучшить состояние пациента, но и сократить время за-
живления гнойных ран, что делает его важным компо-
нентом современной клинической практики [19].

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

В ходе проведённого исследования было выявлено 
отсутствие роста микроорганизмов во всех эксперимен-
тальных образцах при введении в чашки Петри раствора 
«Анолит», чего не наблюдалось в контрольных образцах. 
«Анолит» обладает бактерицидным эффектом для лече-
ния наиболее устойчивых и  вирулентных патогенных 
микроорганизмов, таких как P. aeruginosa и P. mirabilis, 
в клинической практике.

Дальнейшие исследования могут быть направлены 
на изучение механизмов действия «Анолита» на бакте-
рии, а также оптимизацию его использования для дости-
жения максимальной эффективности. Эти данные откро-
ют перспективы для разработки новых методов асептики 
и антисептики в борьбе с инфекциями, что может приве-
сти к улучшению здоровья и качества жизни пациентов.
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