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РЕЗЮМЕ. Захворювання ЛОР-органів, викликані умовно-патогенними мікроорганізмами, залишаються од-
ними з поширених патологій, що потребують особливої уваги у зв’язку з великою кількістю збудників, тяжкістю 
захворювань, ускладнень та резистентністю етіологічного чинника. Складний консорціум мікробних спільнот на-
селяє верхні дихальні шляхи. Коливання базової мікробіоти можуть сприяти патогенезу захворювання, тому кра-
ще розуміння динаміки між змінною мікробіотою може мати вирішальне значення для керування майбутньою 
медичною терапією.

Мета – вивчити динаміку етіологічної структури та екологічних показників умовно-патогенної мікробіоти при 
інфекційних захворюваннях ЛОР-органів у 2010 та 2021 роках.

Матеріал і методи. У роботі використані результати бактеріологічних досліджень змивів із зіва, носа і зов
нішнього вуха хворих на інфекційні захворювання ЛОР-органів, проведених у 2010 і 2021 роках. Всього було об-
стежено 236 хворих у 2010 р. і 195 хворих у 2021 р. 

Результати. При вивченні етіологічної структури збудників інфекцій ЛОР-органів було проаналізовано 
271 штам умовно-патогенних мікроорганізмів із зіва, 124 штами із носа і 52 штами із зовнішнього вуха хворих на 
фарингіти, ларингіти, отити, риніти та синусити за 2010 рік і, відповідно, 117, 92 і 27 штамів за 2021 рік. Аналіз якіс-
ного та кількісного складу мікробіоти, за даними 2010 та 2021 років, показав, що в обох серіях досліджень пере-
важала грампозитивна кокова мікрофлора в усіх досліджених матеріалах, яка становила 65,5 % у матеріалі із зіва, 
92,7 % – із носа і 76,9 % – із зовнішнього вуха у 2010 р. і, відповідно, 61,5 %, 85,9 % та 59,2 % – у 2021 р. Виділені 
бактерії належали до трьох родів: Streptococcus, Staphylococcus і Enterococcus. При порівнянні динаміки екологіч-
них характеристик залежно від біотопу спостерігалися деякі зміни у домінуванні окремих видів мікроорганізмів і 
появі нових транзиторних видів. Так, у матеріалі із зіва у 2021 р. частка S. pyogenеs знизилася у 3,25 раза, а 
S. anhaemolyticus – у 1,8 раза, порівняно з 2010 роком. Проте стрептококи групи viridans виявлялися у 1,5 раза час-
тіше, а також з’явилися нові види, а саме S. anginosus (8,5 %), S. mitis (2,6 %) і S. pneumoniae (0,9 %). У 2021 р. в пооди-
ноких випадках виявляли E. cloacae, A. baumanii, C. glabrata, а частота виділення K. pneumoniae зросла у 2,8 раза.

Висновки. Порівняльні дослідження якісного і кількісного складу мікробіоти зіву, носа і зовнішнього вуха 
хворих на інфекційні захворювання ЛОР-органів, проведені протягом 11 років, показали переважання стафілоко-
ків і стрептококів у всіх досліджених матеріалах, а щільність їхньої колонізації свідчить про основну роль у форму-
ванні мікробіоценозу й участь у запальних процесах.

КЛЮЧОВІ СЛОВА: умовно-патогенні мікроорганізми; захворювання ЛОР-органів.

Вступ. Захворювання ЛОР-органів, викликані 
умовно-патогенними мікроорганізмами, залиша-
ються одними з поширених патологій, що потре-
бують особливої уваги у зв’язку з великою кількіс-
тю збудників, тяжкістю захворювань, ускладнень 
та резистентністю етіологічного чинника. Респіра-
торні інфекції є найчастішою причиною звернення 
до первинної медичної допомоги. Найпоширені-
шими є інфекції верхніх дихальних шляхів: риніт, 
фарингіт, середній отит та синусит [1].

За даними літератури, головними збудниками 
інфекцій верхніх дихальних шляхів (ВДШ) є умов-
но-патогенні мікроорганізми, а саме Streptococcus 
pneumoniae, Haemophilus influenzae, Moraxella catar­
rhalis, Streptococcus pyogenes та Staphylococcus aureus. 
Streptococcus pyogenes є переважаючим бактері-
альним збудником фарингіту та тонзиліту [2, 3, 4]. 

Бактерії, виділені при позалікарняній інфек-
ції, зазвичай чутливі до більшості відповідних 
препаратів, але протягом останніх двох десяти-

літь з’явилася значна резистентність до антибіо-
тиків [1].

Резистентність бактерій розвинулася і поши-
рилася через широке застосування антибіотиків. 
Основні механізми стійкості бактерій до проти
мікробних препаратів при інфекціях верхніх ди-
хальних шляхів полягають у пригніченні фермен-
тів, непроникності мембран, зміні ферментів-мі-
шеней, активному викачуванні антибіотика та 
зміні рибосомної мішені [5]. 

Мікробіом містить генетичний потенціал ре-
зидентних мікроорганізмів, які населяють дану 
нішу. Точна роль мікробіому та його зв’язок із 
хронічними патологічними процесами залиша-
ються значною мірою невідомими, хоча спостері-
гаються різні асоціації мікроорганізмів. Складний 
консорціум мікробних спільнот населяє верхні 
дихальні шляхи. Коливання базової мікробіоти 
можуть сприяти патогенезу захворювання, і кра-
ще розуміння динаміки між змінною мікробіотою 
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може мати вирішальне значення для керування 
майбутньою медичною терапією [6, 7].

Мета – вивчення динаміки етіологічної струк-
тури та екологічних показників умовно-патоген-
ної мікробіоти при інфекційних захворюваннях 
ЛОР-органів за період з 2010 р. до 2021 р.

Матеріал і методи дослідження. Досліджен-
ня було проведене на базі багатопрофільної клі
ніко-діагностичної лабораторії Комунального не-
комерційного підприємства Харківської обласної 
ради «Обласна клінічна лікарня». У роботі вико-
ристані результати бактеріологічних досліджень 
змивів із зіва, носа і зовнішнього вуха хворих на 
інфекційні захворювання ЛОР-органів, проведе-
них у 2010 і 2021 роках. Всього було обстежено 
236 хворих у 2010 р. і 195 хворих у 2021 р. Бактеріо
логічне дослідження полягало у виділенні та іден-
тифікації чистої культури мікроорганізмів за мор-
фологічними, тинкторіальними, культуральними 
та біохімічними властивостями згідно з норматив-
ними документами [8]. 

Екологічну характеристику мікробіоти про-
водили за індексом постійності [9], який розрахо-
вували для кожного виду мікроорганізмів як від-
соток від загальної кількості досліджених штамів. 

Щільність мікробної популяції визначали за 
кількістю колонієутворювальних одиниць в 1 мл 
клінічного матеріалу, яку виражали як lg КУО/мл.

Результати й обговорення. При вивченні 
етіологічної структури збудників інфекцій ЛОР-
органів було проаналізовано 271 штам умовно-па-
тогенних мікроорганізмів із зіва, 124 штами із носа 
і 52 штами із зовнішнього вуха хворих на фарингі-

ти, ларингіти, отити, риніти та синусити за 2010 рік 
і, відповідно, 117, 92 і 27 штамів за 2021 рік. 

Аналіз якісного та кількісного складу мікро
біоти, за даними 2010 року, показав, що провідне 
місце в усіх досліджених біотопах належало коко-
вій мікрофлорі (табл. 1). Частка стафілококів ста-
новила 17,4 % в матеріалі із зіва, 90,7 % – із носа і 
65,4 % – із зовнішнього вуха. При цьому в зіві і виді-
леннях із носа значно переважав S. aureus, а із зов
нішнього вуха виділялися золотистий і епідер-
мальний стафілококи у зіставних значеннях. Бак-
терії роду Streptococcus виділялися у 43,5 % із зіва, 
у 9,6 % – із носа і в 7,7 % – із зовнішнього вуха. Ви-
довий склад стрептококів був різноманітний, у ма-
теріалі із зіва переважав S. pyogenеs (22,1  %), а 
стрептококи групи viridans складали 12,2 %. У мате-
ріалі із носа і зовнішнього вуха частка стрептококів 
була незначною. Зі змивів із носа найчастіше виді-
лялися стрептококи групи viridans (5,6 %), а із зов
нішнього вуха – S. anhaemolyticus (5,8 %). Ентероко-
ки виявлялися у всіх досліджених матеріалах в 
кількості від 2,4 до 4,4 %. Непатогенні коринебак-
терії (C. pseudodiphtheriticus і C. xerosis) було виділе-
но у 4 хворих із носа і зовнішнього вуха (3,2  % і 
7,7  % відповідно). Грамнегативні палички були 
представлені K. pneumoniae, E. aerogenes і P. aerugi­
nosa і реєструвалися в межах 1,9–7,7 % у матеріалі 
із зіва та зовнішнього вуха. Кишкова паличка виді-
лялася із зіва і носа (1,5 і 2,4 % відповідно). Привер-
тає увагу значна кількість C. albicans, яка була вияв
лена в змивах із зіва (25,1 %), тоді як із зовнішнього 
вуха виділили три штами (5,8  %), а в матеріалі з 
носа гриби були відсутні.

Таблиця 1. Видовий склад та екологічна характеристика окремих представників мікробіоти  
при інфекціях ЛОР-органів (дані за 2010 рік)

Мікроорганізм
Матеріал із зіва Матеріал із носа Матеріал із зовнішнього вуха

кількість 
штамів

індекс  
постійності, %

кількість 
штамів

індекс  
постійності, %

кількість 
штамів

індекс  
постійності, %

S. aureus 40 14,8 73 58,9 18 34,6
S. epidermidis 7 2,6 27 21,8 16 30,8
Стрептококи групи viridans 33 12,2 7 5,6 0 0
S. pyogenеs 60 22,1 1 0,8 1 1,9
S. anhaemolyticus 25 9,2 4 3,2 3 5,8
E. faecalis 9 3,3 0 0 2 3,8
E. faecium 3 1,1 3 2,4 0 0
C. pseudodiphthe-riticus 0 0 4 3,2 0 0
C. xerosis 0 0 0 0 4 7,7
K. pneumoniae 10 3,7 0 0 4 7,7
E. aerogenes 6 2,2 0 0 1 1,9
C. freundii 0 0 1 0,8 0 0
E. coli 4 1,5 3 2,4 0 0
P. aeruginosa 6 2,2 0 0 4 7,7
C. albicans 68 25,1 0 0 3 5,8
Всього 271 100 124 100 52 100
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Аналіз частоти виділення умовно-патогенних 

мікроорганізмів із усіх досліджених матеріалів за 
2021 рік свідчить про провідну роль у формуванні 
мікробіоценозу ЛОР-органів кокової флори, яка 
становила 61,5 % у зіві, 85,9 % у носі і 59,2 % у зов
нішньому вусі (табл. 2). Найпоширенішими патогена
ми носа були S. aureus (41,3 %) і S. epidermidis (39,1 %), 
зіва – стрептококи групи viridans (18,8 %) і S. aureus 
(15,4 %), зовнішнього вуха – S. haemolyticus (22,2 %) 
та S. aureus і E. faecalis (по 14,8 %). Серед грамнега-

тивних паличкоподібних бактерій найчастіше виді-
лялися K. pneumoniae із зіва (10,2 %) і носа (4,3 %), а 
P. aeruginosa була поширенішою в матеріалі із зов
нішнього вуха (11,1 %). За індексом постійності, у ма
теріалі із зіва домінували гриби C. albicans (23,3 %), 
хоча в інших біотопах їхня частка була незначною, а 
саме, в матеріалі із зовнішнього вуха – 7,4 %, із но
са – 3,3 % (табл. 2). Гриби були представлені ще од-
ним видом – C. glabrata, який виявлявся в одинич-
них випадках в матеріалі із зіва і зовнішнього вуха.

Таблиця 2. Видовий склад та екологічна характеристика окремих представників мікробіоти  
при інфекціях ЛОР-органів (дані за 2021 рік)

Мікроорганізм
Матеріал із зіва Матеріал із носа Матеріал із зовнішнього вуха

кількість 
штамів

індекс  
постійності, %

кількість 
штамів

індекс  
постійності, %

кількість 
штамів

індекс  
постійності, %

S. aureus 18 15,4 38 41,3 4 14,8
S. epidermidis 3 2,5 36 39,1 1 3,7
S. haemolyticus 0 0 1 1,1 6 22,2
Стрептококи групи viridans 22 18,8 1 1,1 0 0
S. anginosus 10 8,5 0 0 0 0
S. pyogenеs 8 6,8 0 0 1 3,7
S. anhaemolyticus 6 5,1 0 0 0 0
S. mitis 3 2,6 0 0 0 0
S. pneumoniae 1 0,9 0 0 0 0
E. faecalis 1 0,9 3 3,3 4 14,8
C. pseudodiphthe-riticus 0 0 3 3,3 0 0
C. xerosis 0 0 2 2,2 0 0
K. pneumoniae 12 10,2 4 4,3 2 7,4
E. cloacae 1 0,9 0 0 0 0
P. aeruginosa 1 0,9 0 0 3 11,1
A. baumanii 1 0,9 0 0 0 0
P. rettgeri 0 0 0 0 1 3,7
C. albicans 28 23,9 3 3,3 2 7,4
C. glabrata 2 1,7 0 0 1 3,7
Aspergillus spp. 0 0 0 0 2 7,4
Всього 117 100 92 100 27 100

Як видно із таблиць 1 і 2, в обох серіях дослі-
джень переважала грампозитивна кокова мікро-
флора в усіх досліджених матеріалах, яка стано-
вила 65,5  % у матеріалі із зіва, 92,7  % – із носа і 
76,9 % – із зовнішнього вуха у 2010 р. і відповідно 
61,5 %, 85,9 % і 59,2 % – у 2021 р. Виділені бактерії 
належали до трьох родів: Streptococcus, Staphylo­
coccus і Enterococcus. 

При порівнянні динаміки екологічних характе-
ристик залежно від біотопу спостерігалися деякі 
зміни у домінуванні окремих видів мікроорганіз-
мів і появі нових транзиторних видів. Так, у мате
ріалі із зіва у 2021 р. частка S. pyogenеs знизилася у 
3,25 раза, а S. anhaemolyticus – у 1,8 раза, порівняно 
з 2010 роком. Проте стрептококи групи viridans ви-
являлися у 1,5 раза частіше, а також з’явилися нові 
види, а саме S. anginosus (8,5  %), S. mitis (2,6  %) і 

S. pneumoniae (0,9 %) (рис. 1). У 2021 р. в поодино-
ких випадках зустрічалися E.  cloacae, A.  baumanii, 
C. glabrata (табл. 2), а частота виділення K. pneumo­
niae зросла у 2,8 раза (рис. 1).

При аналізі щільності мікробної популяції 
було виявлено, що більшість виділених мікроор-
ганізмів мали епідеміологічно значущі показники 
(рис. 2). Найвищі рівні колонізації були зареєстрова
ні у S. pneumoniae, S. mitis, P. aeruginosa (7 lg КУО/мл). 
Високі показники були у стафілококів (5–5,4  lg 
КУО/мл) і майже всіх стрептококів (5–6,5 lg КУО/мл), 
а також у обох видів грибів роду Candida (4,3–5 lg 
КУО/мл). 

Таким чином, порівняльні дослідження етіо-
логічної структури мікробіому зіва, проведені про-
тягом 11 років, показали, що представники нор-
мальної мікробіоти стафілококи і стрептококи, як і 
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раніше, є найпоширенішими серед інших виявле-
них бактерій. Наступними за частотою виділення у 
мікробіоценозі були гриби C. albicans. Приєднання 
випадкових умовно-патогенних бактерій із висо-
кими показниками колонізаційної щільності може 
ускладнювати інфекційній процес.

Суттєві зміни відбулися у кількісному і якісно-
му складі умовно-патогенної мікробіоти зовніш-
нього вуха. Частота виділення S. epidermidis зни-
зилася у 8,7 раза, а S. aureus – у 2,3 раза (рис. 3). 
Натомість у 22,2 % було ізольовано S. haemolyticus, 

який до цього не виявляли в даному біотопі. У 
3,9 раза зросла кількість E. faecalis, в поодиноких 
випадках виділялися Aspergillus spp., P. rettgeri, 
C. glabrata. Індекс постійності K. pneumoniae істот-
но не змінився, а частка P. aeruginosa зросла в 
1,4  раза. Крім того, у 2021 р. не було виявлено 
транзиторних видів із представників кишкової мік
робіоти, а саме E. coli, E. aerogenes, E. faecium. 

За показниками колонізаційного рівня всі бак-
терії і гриби, виділені із зовнішнього вуха, мали етіо
логічну значимість у дослідженому біотопі (рис. 4).

Рис. 1. Частота виділення мікроорганізмів із зіва хворих із ЛОР-патологією.

Рис. 2. Колонізаційний рівень мікроорганізмів, виділених із зіва хворих із ЛОР-патологією.
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За минулі 11 років спостереження зміни ви-
дового складу мікробіоти зовнішнього вуха при 
патологічних станах характеризувалися перш за 
все зменшенням кількості золотистого і епідер-
мального стафілококів і появою гемолітичного 
стафілококу. Наявність у мікробіоценозі умовно-
патогенних мікроорганізмів K. pneumoniae, P. aeru­
ginosa, E. faecalis, а також виявлення нових для 
біотопу видів, а саме бактерій S. haemolyticus, 

P.  rettgeri і грибів роду Aspergillus і C. glabrata, 
може мати значення у поширенні патогенів до ін-
ших біотопів і ускладнювати перебіг інфекційного 
процесу, особливо у хворих з ослабленим імуні-
тетом. Виявлені мікроорганізми можуть бути 
збудниками системних захворювань, таких як ле-
геневі форми аспергільозу [10, 11], системні ін-
фекції за участю грибів C. glabrata [12] і шпитальні 
інфекції, викликані P. rettgeri [13]. 

Рис. 3. Частота виділення мікроорганізмів із зовнішнього вуха хворих із ЛОР-патологією.

Рис. 4. Колонізаційний рівень мікроорганізмів, виділених із носа і зовнішнього вуха хворих із ЛОР-патологією.

 

0

5

10

15

20

25

30

35

S.
 a

ur
eu

s

S.
 e

p
id

er
m

id
is

S.
 h

ae
m

o
ly

ti
cu

s

S.
 a

nh
ae

m
o

ly
ti

cu
s

S.
 p

yo
g

en
es

E.
 f

ae
ca

lis

P
. a

er
ug

in
o

sa

K
. p

ne
um

o
ni

ae

C
. x

er
o

si
s

P
. r

et
tg

er
i

E.
 a

er
o

ge
ne

s

C
. a

lb
ic

an
sC

. G
la

b
ra

ta

C
. g

la
b

ra
ta

A
sp

er
g

ill
us

 s
p

p
.

К
іл

ьк
іс

ть
 ш

та
м

ів
, %

 

Мікроорганізми 

Дані за 2010 рік 

Дані за 2021 рік 

0

1

2

3

4

5

6

7

8

S.
 a

ur
eu

s

S.
 e

p
id

er
m

id
is

S.
 h

ae
m

o
ly

ti
cu

s

S.
 p

yo
ge

ne
s

E.
 f

ae
ca

lis

C
. x

er
o

si
s

C
. p

se
ud

o
d

ip
ht

he
ri

ti
cu

s

K
. p

ne
um

o
ni

ae

P
. a

er
ug

in
o

sa

P
. r

et
tg

er
i

C
. a

lb
ic

an
s

C
. g

la
b

ra
ta

A
sp

er
gi

llu
s 

sp
p

.
5,5 

3,4 

8 

0 

3,3 

7,5 

4,7 
4 

0 0 

3,7 

0 0 

5,3 

8 

5,5 
6 

5,5 

0 0 

7 
6,6 

8 

4 

6 
5,5 

lg
 К
У
О
/м

л
 

Мікроорганізми 

Матеріал із носа 

Матеріал із 
зовнішнього вуха 



ISSN 1811–2471. Здобутки клінічної і експериментальної медицини. 2022. № 292

Огляди літератури, оригінальні дослідження, погляд на проблему, випадок з практики, короткі повідомлення
Мікробіота носа характеризувалася меншим 

різноманіттям видів, ніж представники інших до-
сліджених біотопів. Як і раніше, найпоширенішими 
видами залишилися золотистий і епідермальний 
стафілококи, проте S.  aureus виділявся в 1,4  раза 
рідше, а S. epidermidis – у 1,8 раза частіше, ніж 11 ро-

ків тому (рис. 5). Крім того, зменшилась кількість 
стрептококів групи viridans, розширився спектр ко-
ринебактерій і з’явилися S. haemolyticus, K. pneu­
moniae (4,3 %) і C. albicans (3,3 %). Високий колоніза-
ційний рівень мали епідермальний і гемолітичний 
стафілококи, коринебактерії і гриби (рис. 4).

Рис. 5. Частота виділення мікроорганізмів із носа хворих із ЛОР-патологією.  
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Висновки. Порівняльні дослідження якісного 
і кількісного складу мікробіоти зіву, носа і зовніш-
нього вуха хворих на інфекційні захворювання 
ЛОР-органів, проведені протягом 11 років, пока-
зали переважання стафілококів і стрептококів у 
всіх досліджених матеріалах, а щільність їхньої 
колонізації свідчить про основну роль у форму-
ванні мікробіоценозу й участь у запальних проце-
сах. До домінантних мікроорганізмів, виявлених у 
матеріалі із зіву, належали також C.  albicans, які 
мали значущий показник щільності популяції. Не-
зважаючи на зменшення частоти виділення золо-

тистого і епідермального стафілококів із зовніш-
нього вуха, а золотистого стафілокока – із носа, 
вони залишилися домінантними в мікробіоцено-
зах. За досліджений період зросла частота виді-
лення S. haemolyticus, K. pneumoniae і P. aeruginosa 
із зовнішнього вуха і носа, які у складі змішаного 
мікробіоценозу можуть впливати на тяжкість пе-
ребігу інфекційного процесу.

Врахування екологічних показників мікробіо-
ценозу ЛОР-органів слід здійснювати при виборі 
тактики протимікробної терапії.
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DYNAMICS OF CHANGES IN THE ETIOLOGICAL STRUCTURE OF PURULENT-INFLAMMATORY 
DISEASES OF THE ENT ORGANS

©N. I. Kovalenko1, O. O. Vovk1, I. V. Novikova2

Kharkiv National Medical University1

Municipal non-profit enterprise of Kharkiv Regional Council "Regional clinical hospital"2

SUMMARY. Diseases of the ENT organs caused by opportunistic pathogens remain one of the common pathologies 
that require special attention due to the large number of pathogens, severity of diseases, complications and resistance 
of the etiological factor. A complex consortium of microbial communities inhabits the upper respiratory tract. Fluctua-
tions in the underlying microbiota may contribute to the pathogenesis of the disease, and a better understanding of the 
dynamics between the variable microbiota may be crucial in managing future medical therapy.

The aim – to study the dynamics of the etiological structure and ecological indicators of opportunistic pathogenic 
microbiota in infectious diseases of the ENT organs for the period from 2010 to 2021.

Material and Methods. The paper uses the results of bacteriological studies of washes from the throat, nose and 
outer ear of patients with infectious diseases of the ENT organs, conducted in 2010 and 2021. A total of 236 patients 
were examined in 2010 and 195 patients in 2021.

Results. In studying the etiological structure of pathogens of ENT infections, 271 strains of opportunistic patho-
gens from the throat, 124 strains from the nose and 52 strains from the outer ear of patients with pharyngitis, laryngitis, 
otitis, rhinitis and sinusitis in 2010 and 117, 92 and 27 strains for 2021. Analysis of the qualitative and quantitative com-
position of the microbiota, according to 2010 and 2021, showed that both series of studies were dominated by gram-
positive coccal microflora in all studied materials, which was 65.5 % in the material from the throat, 92.7 % – from the 
nose and 76.9 % – from the outer ear in 2010 and 61.5 %, 85.9 % and 59.2 % – in 2021. The isolated bacteria belonged to 
three genera: Streptococcus, Staphylococcus and Enterococcus. When comparing the dynamics of ecological characteris-
tics depending on the biotope, some changes were observed in the dominance of certain species of microorganisms and 
the emergence of new transient species. Thus, in the material from the throat in 2021 the share of S. pyogenes decreased 
by 3.25 times, and S. anhaemolyticus – 1.8 times compared to 2010. However, strepidococci of the viridans group were 
detected 1.5 times more often, and new species appeared, namely S. anginosus (8.5 %), S. mitis (2.6 %) and S. pneumoniae 
(0.9 %). In 2021, E. cloacae, A. baumanii, C. glabrata were found in isolated cases, and the frequency of K. pneumoniae 
increased 2.8 times.

Conclusions. Comparative studies of the qualitative and quantitative composition of the microbiota of the pharynx, 
nose and outer ear of patients with infectious diseases of the ENT organs, conducted over 11 years, showed the pre-
dominance of staphylococci and streptococci in all studied materials, and the density of their colonization in inflamma-
tory processes.
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