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Острые инфекции верхних дыхательных путей 
(ринит, синусит, фарингит, тонзиллит и отит) являются 
частыми заболеваниями в амбулаторной практике не 
только отоларингологов, но и терапевтов, педиатров, 
врачей семейной медицины.  

По данным различных фармакоэпидемиологичес-
ких исследований, в 20–50 % случаев острых респира-
торных заболеваний (ОРЗ) назначение антибиотиков 
признано неоправданным. Если польза от применения 
системных антибиотиков при многих острых респира-
торных инфекциях кажется сомнительной, то потенци-
альный вред неоправданной антибиотикотерапии 
сложно переоценить. Нера цио наль ное применение 
антибиотиков в амбулаторной практике неизбежно 
ведет к селекции устойчивых микроорганизмов. В 
связи с этим в случае невыявления бактериальной 
патогенной флоры при ОРЗ можно ограничиваться 
назначением симптоматической и противовоспали-
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тельной терапии. Тем не менее при подтвержденной 
бактериальной этиологии заболевания антибактери-
альные препараты (АБП) должны быть обязательной 
составляющей лечения, при этом важно знать, когда и 
какие средства назначить больному. 

Антибиотики – одно из наиболее выдающихся 
открытий в медицине XX ст. Массовое использование 
АБП началось с бензилпенициллина в 1942 г. Внедрение 
антибиотикотерапии дало возможность успешно 
лечить заболевания, ранее считавшиеся неизлечимы-
ми (туберкулез, менингит, скарлатину, пневмонию). К 
сожалению, вскоре выяснилось, что многие микроор-
ганизмы вырабатывают пенициллиназу, разрушающую 
антибиотик. После внедрения в 1960-х гг. оксациллина, 
а чуть позже цефалоспоринов эта проблема частично 
была решена. Позже были разработаны полусинтети-
ческие пенициллины – ампициллин и амоксициллин. 
Но, к сожалению, они тоже разрушались β-лак та мазами. 
Так впервые возникла проблема резистентности мик-
робной флоры к АБП. Это требовало создания новых 
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Резюме
Раціональний вибір антибактеріального препарату для 

емпіричної терапії інфекцій дихальних шляхів – важливий ком-
понент щоденної роботи лікарів широкого профілю.

Основними бактеріальними збудниками пневмонії, а також 
інфекцій верхніх дихальних шляхів, таких як середній отит, синусіт 
та тонзилофарингіт, є S. pneumoniae, H. influenzae, M. catarrhalis, S. 
aureus, S. pyogenes. Більшість штамів цих мікроорганізмів високо-
чутливі до цефалоспорину ІІ покоління цефуроксиму аксетилу. 
Наявність оксим-групи захищає цефуроксим аксетил від руйнівної 
дії більшості β-лактамаз. Завдяки цим властивостям цефуроксим 
аксетил нині застосовується для лікування позалікарняних бак-
теріальних інфекцій дыхальних шляхів і ЛОР-органів. При позалі-
карняній пневмонії, гострому середньому отиті та інфекційному 
загостренні хронічного обструктивного захворювання легень 
цефуроксиму аксетил можна вважати препаратом вибору від-
повідно до вітчизняних настанов. Висока ерадикаційна спромож-
ність препарату дозволяє широко використовувати його в амбула-
торних умовах, що формує позитивне відношення лікарів до 
сучасних пероральних антибактеріальних препаратів і дозволяє 
рідше використовувати їх ін’єкційні форми. 

Ключові слова: гострі інфекції дихальних шляхів, цефа-
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CURRENT VIEW ON CLINICAL USE OF SECOND 
GENERATION CEFALOSPORINS IN ACUTE INFECTIONS OF 

RESPIRATORY TRACT
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Abstract
Rational choice of antibiotic for empiric therapy of respira-

tory tract infection is an important component of daily task of 
general practitioners.

Major causative agents of pneumonia, upper respiratory 
tract infections, otitis media, sinusitis and tonsillopharingitis  are 
S. pneumoniae, H. influenzae, M. catarrhalis, S. aureus, S. pyo-
genes. Most strains of these microorganisms are highly suscep-
tible to second generation cephalosporin cefuroxime axetil. 
Oxime group protects the molecule of cefuroxime axetil from 
being destroyed by most of β-lactamases. This feature makes 
cefuroxime widely used in community-acquired infections of 
respiratory tract and HEENT organs. In patients with community-
acquired pneumonia, acute otitis media and infectious exacerba-
tion of chronic obstructive pulmonary disease cefuroxime axetil 
is antibiotic of choice according to national and international 
guidelines. It can be effectively used in out-patient settings due 
to high eradication activity. This fact is essential for making a 
positive impression on the physicians regarding the use of oral 
forms of antibiotics in contrast to parenteral forms.
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