
Лекция №3 «АНТИСЕПТИКА»
Антисептика – это комплекс мероприятий, направленных на 

борьбу с инфекцией уже имеющейся в ране, воспалитель-ном 
очаге или организме человека в целом. 

Антисептика – метод лечебный.
Основоположниками антисептики является: Земмельвейс – 1847, 

Л.Пастер – 1863, Листер – 1867- год рождения антисептики (3% 
водный раствор карболовой кислоты) 

Виды антисептики:  а) механическая 
                                        б) физическая 
                                        в) химическая 
                                         г) биологическая
                                         д) смешанная
Сущность механической антисептики включает в себя различ-

ные лечебные мероприятия, направленные на уничтожение 
микроорганизмов с помощью хирургического воздействия на 
рану или очаг инфекции и на организм в целом (четыре вида 
обработки раны-туалет раны, первичная - до 12-24 ч. и вторич-
ная хирургическая обработка раны – после 24 ч. и другие опе-
рации  и манипуляции).



Основные мероприятия механической(хирургической) 
антисептики

МЕХАНИЧЕСКАЯ (хирургическая) АНТИСЕПТИКА

Туалет
раны

Первичная хирурги-
ческая обработка раны, 

полостей тела

Вторичная
хирургическая

обработка раны

1) очищение кожи 
в зоне поврежде-
ния и самой раны 
от внешнего загре-
знения

2) удаление из ран 
инородных тел, 
сгустков крови и 
раневого эксудата
  

1) ревизия раны        2) 
расширение раны   3) 
рассечение раны
4) иссечение  краев, 
стенок  и дна раны     
5) удаление гематом,  
инородных  тел и оча-
гов ифекции
6) Остановка кровоте-
чения                            
7) восстановление 
анатомической це-
лостности тканей
8) наложение швов на 
кожу, асептическая 
повязка

1) Иссечение не-
жизнеспособных
тканей

2) Вскрытие 
гнойных затеков и
карманов
 
4.Дренирование
   раны 

1) пункции гной-
ных очагов           

2) промывание ра-
невых поверх-
ностей и гной-
ных очагов

специальные
операции и 

манипуляции



Физическая антисептика 
Сущностью физической антисептики заключается в применении  физических методов, 

создающих в ране неблагоприятные условия для развития бактерий, либо приводящих к 
уничтожению, а также ведущих к уменьшению всасывания из раны в кровь миробных ток-
синов и продуктов распада тканей.

ФИЗИЧЕСКАЯ
АНТИСЕПТИКА

Гигроскопичный
перевязочный

материал

Вата, марля 
(тампоны, шарики, 
салфетки, метод 

Микулича)

Гипертонические 
растворы: 5-10% 

раствор NaCl

Вакуум. обраб., 
аспирация, 

обраб. пульсир. 
струей жидкости

Пассивное, 
активное, проточно-

промывочное
Углерод-

содержащие   
СМУС - 1

Промывание,
высушивание

Факторы
внешней среды

Ультразвук, лазер,
УФО, ГБО, 

озонотерапия и др.

Технические
средства

Дренирование

Сорбенты



Химическая антисептика
Сущностью химической антисептики заключается в использовании  разли-чных 

химических веществ для борьбы с раневой инфекцией.

Антисептические препараты:
    1)неорганические соединения: галоиды, окислители, неорганические кисло-ты, 

шелочи, соли тяжелых металлов
    2)органические соединения: спирты, альдегиды, фенолы, нитрофураны, 

красители, органические кислоты, ихтиол, нафталан, мазь Вишневского, баль-
зам Шостаковского, мыла, сульфанильамиды и др.

Способы введения антисептиков: 
• Внутрь (энтерально)
• Парентерально (п/к, в/м, в/в, в/а, в/к, в полость, спинномозговой канал, 

эндолимфатически, эндотрахеально, в виде новокаиновых блокад) 
• Введение антисептиков в полости тела
• Местное применение
Методы применения антисептиков:   
• Поверхностная 
• Глубокая
• Местная 
• Общая
• Регионарная



Основные препараты и методы химической антисептики 
Разделение по назначению и 

способу применения 
Разделение на группы по химическому

строению 

1. Дезинфицирующие средства 
используемые для обработки 
инструментов, мытья стен, полов, 
обработки предметов ухода и пр.

1. Группа галоидов ( ЙОД -1-5-10% спиртовая настойка, ЙОДИНОЛ -1% р-р, 
ПОВИДОН-ЙОДИН, ЙОДОНАТ и ЙОДОПИРОН, р - р ЛЮГОЛЯ, ХЛОР-
АМИН Б )

2. Соли тяжелых металлов ( СУЛЕМА, ОКСИЦИАНИД РТУТИ, НИТРАТ СЕ-
РЕБРА, ПРОТАРГОЛ, КОЛЛАРГОЛ, ОКСИД ЦИНКА )

3.  Спирты ( ЭТИЛОВЫЙ СПИРТ )
4.  Альдегиды ( ФОРМАЛИН, ЛИЗОЛ ) 
5.  Фенолы  ( КАРБОЛОВАЯ КИСЛОТА, ТРОЙНОЙ р - р )
6.  Красители ( БРИЛЛИАНТОВЫЙ ЗЕЛЕНЫЙ, МЕТИЛЕНОВЫЙ СИНИЙ )
7.  Кислоты ( БОРНАЯ КИСЛОТА, САЛИЦИЛОВАЯ КИСЛОТА )
8.  Щелочи ( НАШАТЫРНЫЙ СПИРТ )
9.  Окислители  ( ПЕРЕКИСЬ ВОДОРОДА, ПЕРМАНГАНАТ КАЛИЯ )
10. Детергенты ( поверхностноактивные вещества ) ( ХЛОРГЕКСЕДИНА 

БИГЛЮКОНАТ, ДЕГМИН, ДЕГМИЦИДИН, ЦЕРИГЕЛЬ )
11. Производные нитрофурана ( ФУРАЦИЛИН, ФУРАЗАЛИДОН, ФУРАДО-НИН, 

ФУРАГИН, ЛИФУЗОЛЬ )
12. Производные 8-оксихинолина ( НИТРОСОЛИН - 5-НОК, ЭНТЕРОСЕП-ТОЛ, 

ИНТЕСТОПАН )
13. Производные хиноксалина ( ДИОКСИДИН )
14. Производные нитроимидазола ( МЕТРОНИДОЗОЛ, метрогил, флагил, 

трихопол )
15. Дегти ( березовый ), смолы ( ИХТИОЛ, НАФТАЛАН )
16. Антисептики растительного происхождения ( ФИТОНЦИДЫ, ХЛОРОФИ-

ЛЛИПТ, ЭКТЕРИЦИД, БАЛИЗ, КАЛЕНДУЛА )
17. Сульфаниламиды ( СТРЕПТОЦИД, ЭТАЗОЛ, СУЛЬФАЗИН, СУЛЬФАДИ-

МЕЗИН, СУЛЬФАДИМЕКТОСИН, СУЛЬФАЛЕН, БИСЕПТОЛ ).

2. Наружные антисептические 
вещества для обработки кожи, рук 
хирурга, промывания ран, слизистых 
оболочек. 

3. Химиотерапевтические средства 
для внутреннего применения, 
оказывающие резорбтивное действие 
в организме, подавляя рост бактерий 
в различных патологических очагах. 



Биологическая антисептика

• Сущностью биологической антисептики 
заключается в применении биологических 
препаратов, действие которых направ-
лено непосредственно против микробной 
клетки или ее токсинов, и группу веществ, 
действующих опосредованно через мак-
роорганизм 



Основные препараты и методы биологической 
антисептики 

Вещества прямого действия
на микроорганизмы

Антибиотики: пенициллины, стрептоми-
цины, тетрациклины, макролиды, ами-
ногликозиды, левомицетины, рифам-
пицины, противогрибковые антибио-
тики, полимиксины, линкозамины, це-
фалоспорины( I – IV поколения), фтор-
хинолоны, карбопенемы, гликопепти-
ды и др.

Протеолитические ферменты: трипсин, 
химотрипсин, химопсин, террилитин, 
ируксол

Средства специфической пассивной 
иммунизации: лечебные сыворотки, 
антитоксины, γ-глобулины, бактерио-
фаги, гипериммунная плазма

Вещества и методы опосредован- 
ного действия на микроорганизмы
Методы,стимулирующие 

неспецифическую резистентность: 
УФО крови, кварцевание, лазерное 
облучение крови, использование 
перфузата и клеток ксеноселезёнки, 
переливание крови и ее компонентов и 
др.

Вещества, стимулирующие неспецифичес-
кий иммунитет: витамины, препараты 
вилочковой железы (тималин, Т-акти-
вин), продигиозан, лизоцим, левамизол, 
интерфероны, интерлейкины.

Препараты для стимуляции активного 
специфического иммунитета: вакцины, 
анатоксины.



Основные правила антибиотикотерапии следующие:

1) назначается по обоснованным показаниям                    
2) с учетом аллергологического анамнеза пациента
3) на основании данных бактериологического анализа
4) с учетом чувствительности микрофлоры к антибиотикам  
5) создание и поддержание эффективной концентрации антибио-

тиков в крови 
6) Частая смена антибиотиков (нужно заменять каждые 5-7 дней) 
7) прицельное подведение антибиотиков к очагу воспаления                 
8) подбор эффективной комбинации с учетом синергизмама и путей 

введения антибиотиков (местное и общее применение).
Осложнения  антибиотикотерапии

Аллергические:-аллергические реакции; -анафилактический шок.
Токсические:- нарушения вестибулярного аппарата и поражение 

слухового и зрительного нервов;- токсическое действие на 
почки (аминогликозиды);- токсический гепатит (макролиды, 
бенемицин);- желудочно-кишечные расстройства, лейкопения, 
агранулоцитоз 

Дисбактериоз: а) кандидомикоз, б) стафилококкоз.                
Угнетение иммунитета



Энзимотерапия 
Энзимотерапия - это применение ферментных препаратов в  хирур-

гической клинике в лечении ран с некролитической, противовоспа-
лительной, противоотечной и повышающейся активностью антибио-
тиков действиями.

К ним относится ферменты животного происхождения: 
трипсин, химотрипсин, рибонуклеаза                

 бактериального – стрептокиназа.

Существуют следующие способы применения ферментов:
• Внутримышечное введение протеолитических ферментов.
• Местная энзимотерапия
• Электрофорез трипсином.
• Орошение раствором протеолитических ферментов свищей и кост-

ных полостей.
• Внутривенное  и интратрахеальное введение.



Смешанная антисептика 

• Это комбинированное применение различ-
ных видов антисептики - механического, 
физического, химического и биологического.

• Примером этого являются современные 
методики лечения ран 




