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Одним из важнейших объектов эпидемиологического мониторинга являются инфекции, связанные с
оказанием медицинской помощи (ИСМП). Они считаются второй по распространенности причиной смерти в
мире [1]. Во всем мире внутрибольничные инфекции являются наиболее частыми побочными эффектами,
возникающими во время госпитализации, и являются причиной длительных госпитализаций, увеличения
медицинских расходов и выраженной заболеваемости и смертности [2]. Согласно последним
исследованиям, в Европе ежегодно происходит более 2,5 миллионов эпизодов ИСМП, при этом более 90 000
случаев смерти [3] Исследования ВОЗ и других групп ученых [3] сообщают, что 7% пациентов в развитых
странах и 10% пациентов в развивающихся странах подвержены ИСМП и 10% из них умирают. Например, в
США примерно у 1,7 млн человек ежегодно развивается ИСМП, что приводит к смерти 90 тыс человек.
Другое исследование [3] показало, что в Европе каждый год выявлялось порядка 2,6 млн случаев ИСМП.
Высокие показатели ИСМП сохраняются из-за отсутствия национальной политики профилактики и контроля
инфекций, нехватки персонала и плохого соблюдения существующих руководств по ИСМП [4].
Наиболее распространенными ИСМП являются пневмония (21,8%), инфекции в области хирургического
вмешательства (21,8%), желудочно-кишечные инфекции (17,1%), инфекции мочевыводящих путей (12,9%)
[5]. Наибольшая доля случаев регистрируемой внутрибольничной инфекции приходится на реанимационное
и терапевтическое отделения – более 50 % [6]. К основным патогеном относятся Clostridium difficile (12,1%),
Staphylococcus aureus (10,7%), Klebsiella (9,9%) и Escherichia coli (9,3%) [7]. За последние 3 года повышение
случаев ИСМП может быть в некоторой степени связано с расширенным использованием противомикробных
препаратов и инвазивных процедур, таких как искусственная вентиляция легких, наряду с нарушением
рутинной деятельности по профилактике и контролю инфекций (ПИИК), могло усилить появление и
передачу резистентных патогенов вследствие пандемии COVID-19 [8].
Для сбора и интерпретации информации о риске, этиологии и исходах ИСМП в существующей системе
здравоохранения необходимо тщательно спланированное исследование заболеваемости, включающее в
себя эпидемиологический мониторинг внутрибольничных инфекций, таких как гнойно-септические
осложнения и внутрибольничная пневмония. Эпидемиологический надзор является одним из компонентов
комплексной программы профилактики и контроля инфекций. Его задачей при таком рассмотрении
является предоставление информации для выявления проблемных областей. Одним из наиболее широко
применяемых методов являются точечные исследования распространенности [9]. В настоящее время в
Европе и США существуют специализированные центры, управляющие реализацией программы
профилактики и контроля инфекций. Однако перспективы их развития предполагают проектирование
новой, более ресурсоемкой программы, направленной на предотвращение инфекций, связанных с
медицинской помощью [10, 11]. В будущем планируется использовать алгоритмы машинного обучения для
определения пациентов, входящих в группу риска, и обеспечения более пристального ухода за ними для
предотвращения возникновения внутрибольничных инфекций [12, 13].
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