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ВОЗМОЖНЫЙ УРОВЕНЬ АВТОМАТИЗАЦИИ 
СОВРЕМЕННЫХ ЛАБОРАТОРИЙ

КАК ПОЛУЧИТЬ ДОСТОЙНЫЙ РЕЗУЛЬТАТ
ПРИ ЛЮБОМ УРОВНЕ АВТОМАТИЗАЦИИ?



Рабочее место бактериолога
0 уровень автоматизации 

Все формы отчетов
Для формирования 

годового отчета 
лаборатория 
закрывается 

минимум на 1 нед.

d зон          МПК
задержки роставид 

микроорганизма

«Мониторинг» 
резистентности

Бланк анализа:
 Вид патогена
 SIR
 МПК



Что в результате…



Информатизация – первый шаг к 
стандартизации и повышению качества

Интеграция всех 
процессов в единое 

информационное 
пространство

Снижение временных 
затрат на 

непродуктивные 
действия

снижение затрат на 
расходные материалы: 

бумага, журналы, 
заправка принтеров и др. 

Оптимизация вопросов 
контроля качества, 

уменьшение влияния 
субъективных факторов

Быстрый доступ к 
результатам врачей и 

пациентов
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информационн

ая система

ЛИС



Рабочее место микробиолога, химиотерапевта и эпидемиолога
I уровень автоматизации 

Бланк анализа:
 Вид патогена
 SIR
 МПК
 Экспертные заключе

ния и рекомендации

 Все формы отчетов
 За любой период  
 Затраты времени –

2-3 минуты на отчет

d зон          МПК
задержки роставид 

микроорганизма

 Мониторинг 
резистентности

 Эпидемиологическая 
разведка

 Прогнозирование , 
выявление тенденций



Рабочее место бактериолога,эпидемиолога, химиотерапевта
II уровень автоматизации 

d зон МПК
задержки роста

вид  
микроорганизма

SIR

вид 
микроорганизма
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 МПК
 Экспертные заключе
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 Эпидемиологическая 
разведка

 Прогнозирование , 
выявление тенденций

Система 
микробиологического 
мониторинга
с возможностью 
регистрации, 
статистической 
и эпидемиологической 
обработки проб
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Система 
микробиологического 
мониторинга
с возможностью 
регистрации, 
статистической 
и эпидемиологической 
обработки проб



Рабочее место бактериолога,эпидемиолога, химиотерапевта
III уровень автоматизации, ЛИС

d зон МПК
задержки роста

вид  
микроорганизма

Бланк анализа:
 Вид патогена
 SIR
 МПК
 Экспертные заключе

ния и рекомендации

 Все формы отчетов
 За любой период  
 Затраты времени – 2-

3 минуты на отчет

 Мониторинг 
резистентности

 Эпидемиологическая 
разведка

 Прогнозирование , 
выявление тенденций

SIR
Вид микроба

SIR
Вид микроба

Система 
микробиологического 
мониторинга
с возможностью 
регистрации, статистической 
и эпидемиологической 
обработки проб



Система 
микробиологического 
мониторинга
с возможностью 
регистрации, статистической 
и эпидемиологической 
обработки проб

Рабочее место бактериолога,эпидемиолога, химиотерапевта
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 Экспертные заключе

ния и рекомендации
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ЛИС

SIR
Вид микроба

SIR
Вид микроба



Почему не каждая ЛИС не решает проблемы 
бактериологической лаборатории?

• интеграция с МИС, передача информации между структурными 

подразделениями 

• поддержка преаналитического этапа  (регистрация, 

кодирование)

• поддержка аналитического этапа – интеграция ИС 

анализаторов, автоматизация ввода результатов ручных методов 

исследований

• поддержка постаналитического этапа – автоматическая 

валидация результатов, печать и архивирование результатов

• автоматический контроль качества

• автоматическое протоколирование

• статистическая обработка информации 

• учет материальных ресурсов (склад) 

• экономические расчеты (взаимодействие с ИС бухгалтерии)

Задачи ЛИС

Особенность
микробиологического процесса:

 разнонаправленность,  
 сложные алгоритмы,
 значительное количество ручных 

методов, 
 нестандартность процедур, 

значительная растянутость по времени, 
 неравномерность временных и 

трудозатрат на различные методики
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И самое главное –
необходимость экспертной оценки!



Экспертная 
оценка

Природная 
резистентность

Приобретенная и 
ассоциированная 

резистентность

Пограничные значения 
(диаметры зон  и МПК)

Сведения о 
синергизме АБ Сведения о клинической 

эффективности

Сведения о редких, 
исключительных и не 

встречающихся 
фенотипах 

резистентности

Оценка вероятности 
технических ошибок



ФАКТОРЫ СТАНДАРТИЗАЦИИ

Материально-
техническое 
обеспечение 

(оборудование и 
расходные материалы)

Информационное 
обеспечение  

(нормативные 
документы, СОПы)

Профессиональная 
подготовка, 

квалификация, опыт



Стандарты, используемые при определении 
чувствительности и интерпретации результатов в 

лабораториях РФ

• Клинические рекомендации «Определение 
чувствительности микроорганизмов к антимикробным 
препаратам»                                                                      30,04%

• Методические указания МУК 4.2.1890-04 «Определение 
чувствительности микроорганизмов 
к антибактериальным препаратам»                            24,18%

• Рекомендации EUCAST, версия 5.0, 2015                   19,41%

• Рекомендации EUCAST, версия 4.0, 2014                     6,96%

• Рекомендации CLSI, 2015                                                 6,23%

• Рекомендации CLSI, 2014                                                 3,30%

• Рекомендации CLSI, более ранние версии                  8,42%

www.antibiotic.ru



K.pneumoniae: МПК меропенема 4 мг/л
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Проблема мультистандартов на примере 
исследования одного биоматериала

Микробио
логический 

отчет

МУК 2004
S-I-R

CLSI
S-I-R

K.pneumoniae S. aureus

E.faecalis

?

EUCAST

S-I-R



Решение проблемы мультистандартности

Микробио
логический 

отчет

МПК

МПК
МПК

Диаметры зон

МПК

КР 2015



162 страницы

Около 300 правил, относящихся только к особенностям 
определения АБЧ и фенотипам резистентности



Экспертная оценка - проблемы

Бактериолог должен определиться с 
дополнительными тестами  для 

выявления механизмов резистентности 
(фенотипов) бактерий

Клиницист должен назначить 
антибиотики исходя из фенотипа 

выделенного микроорганизма

Для решения этих задач и 
бактериологу и клиницисту 

необходимо переработать большой 
объем информации



Электронная система принятия решений
принятия решений и интерпретации 

o микроорганизмы
o антибиотики
o пограничные 

значения
(КР 2015)

o экспертные 
правила
(КР 2015)

o маркеры 
резистентности

o другие

ЛИС

Бланк анализа

Правила, 
сообщения

Маркеры 
резистентности

Анализатор 2

Исходные данные Базы данных Результаты

SIR

SIR

Анализатор 1

Анализатор 3

МПК

МПК

МПК

D,мм

мг/л

мг/л

мг/л



Ничего необычного!

• Все полностью 

автоматические 

микробиологические 

анализаторы могут 

интерпретировать и 

выдавать экспертные 

правила



Проблема
• Не во всех лабораториях есть такие приборы
• Что делать, если I или II уровень автоматизации?
• Если такие приборы есть, но производители разные, то в 

каком стандарте получаем результат?
• Как оптимизировать работу при 

использовании и 
автоматизированных и ручных 
методик?

• Как соединить данные с разных 
приборов в случае 
суперавтоматизированной
лаборатории – приложить к 
одному анализу результаты с 
идентицикации с MALDI-TOF, 
данные о генотипе, результаты 
МПК и диско-диффузионного 
метода и сделать грамотное 
заключение на основании 
комплексного исследования?



Перспективы

Электронная 
система принятия 

решений
принятия 

решений и 
интерпретации 

Бланк анализа

Статистический отчет

Эпидемиологический 
отчет

Уровень 
резистентности 

микрофлоры

МПК
ТПК

МПК
ТПК

МПК
ТПК

ЛИС

Экспертные 
заключения

Маркеры 
резистентности



Принятие решений на этапе экспертной оценки

информационные

методические

маркеры
резистентности

экспертные

маркеры
резистентности

маркеры 
резистентности

сигнальныесигнальныесигнальные

Бактериолог Клиницист Эпидемиолог

Электронная система принятия решений



Электронная экспертная система принятия 
решений и интерпретации результатов

Обрабатывает огромное количество данных, вводимых вручную и поступающих с 
разных анализаторов и приводит их к единому стандарту – КР 2015

Может применяться в лабораториях, работающих только рутинными методами

Встраивается в ЛИС или может функционировать автономно

Осуществляет помощь в принятии решений в ходе выполнения исследования и 
назначении пациенту АБП

Сводит к минимуму влияние человеческого фактора на результат анализа, 
предотвращает от ошибок как бактериолога так и клинициста

Экономит время бактериолога и лечащего врача на поиск и переработку 
огромного количества информации





СПАСИБО ЗА ВНИМАНИЕ!

Электронная система принятия решений
в условиях мультистандартов

бактериологической лаборатории

Жилина Светлана Владимировна, 
к.м.н., врач-бактериолог
svzhilin@mail.ru

mailto:svzhilin@mail.ru

