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 В абдоминальной хирургии борьба с инфекцией должна включать в себя два основных направления: 

антибиотикопрофилактику и антибиотикотерапию. 

 Антибиотикопрофилактика направлена на предупреждение возникновения инфекции в 

послеоперационной ране и включает в себя применение цефалоспоринов I-го поколения, которые вводятся 

однократно в ударной дозе за 1-2 часа до операции. Создается высокая концентрация антибиотика в тканях 

брюшной стенки к моменту разреза. Цефалоспорины III-го поколения с этой целью применяться не должны, 

так как это приводит к возникновению резистентностных штаммов. 

 Антибиотикотерапия должна проводиться с учетом источника инфицирования брюшной полости, вида 

возбудителя. Начинать еѐ надо как можно раньше. Необходимо отметить, что целенаправленная монотерапия 
также эффективна, как и комбинация антибиотиков. 

 Обязательным компонентом антибактериальной терапии является противогрибковая терапия. 

 


