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 الملخص العربى

  

 مقدمة:

 

يعتبر عقار المثيسيللين اول عقار من مجموعة عقارات 

مقاومة الميكروب المكور  يستخدم فى الكشف عن الذىسيللين نيبال

 في د إستخدم هذا العقار. وقالعنقودى لهذه المجموعة من العقارات

الذى البينسيلليناز نزيم المنتجة لالكشف عن سلالات هذا الميكروب ا

عام منذ بداية  إلا أنهلهذه العقاقير. هذا الميكروب  يتسبب فى مقاومة

مقاومة لكثير  ظهرت سلالات من الميكروب المكور العنقودى 1970

 وتسبب ينتاميسينو الج المثيسيللين عقار مثلمن المضادات الحيوية 

عدوى المستشفيات على فى كثير من وبائيات  هذه السلالاتانتشار 

 .مستوى العالم

 

المقاوم  الميكروب المكور العنقودى أصبح ،منذ ذلك الحين

وحدات  والمستشفيات  فى لعدوىأسباب اهم أ أحدلعقارالمثيسيللين 

أصبح هذا  ،الأخيرة الاونة. وفى الرعاية المركزة على مستوى العالم

السبب الاول لعدوى المستشفيات فى الولايات المتحدة  الميكروب

المستشفيات فى مصر من عدوى  %63الامريكية و المسبب لاكثر من 

معدية  مراضلأمسببة شرسة من هذا الميكروب سلالات  كما ظهرت

 .و فى سن صغيرة فى المجتمع فى أناس أصحاء فتاكة 

 

تفرز إنزيم هذا الميكروب ت على الرغم من ان معظم سلالا

س المسئول عن مقاومة هذه ليهذا الانزيم  إلا أن ،البيتالاكتاميز

الميكروب هذا . ولكن وجد أن كل سلالات لهذه العقاقيرالميكروبات 

لرئيسى والمحدد االمسئول  الذى يعد (ايه –الميك  )جين  تحتوى على

مستقبل غير ى انتاج علحيث يعمل هذا الجين  لمقاومة عقار المثيسيللين

 لاكتام.ال تايالبعقاقير بط لرضعيفة ية رتباطأه ل  (’PBP2)طبيعى



 

الاشخاص الميكروب  للعدوى بهذا الرئيسى المصدريعتبر 

الميكروب من المرضى بدون أصابة  الحاملين لهذا صابين بعدوى أوالم

تلوث أيدى نتقال هذا الميكروب بين المرضى لأأهم وسيلة  رتعتب كما

الاسطح البيئية الملوثة  كذلكو ن بالرعاية الصحية بهذا الميكروب،لعامليا

فان ايجاد وسيله للمسح والكشف السريع للمرضى ،بناء عليه. و 

الحاملون لهاذا الميكروب ,يعتبر وسيله فعاله وهامه من وسائل مكافحة 

 العدوى التى تساعد على منع انتشار هذا الميكروب فى المستشفيات.

               

هذا الميكروب على مستوى  للتعرف علىتستخدم وسائل متعددة 

 يعتبر إستخدام أجار المانيتول الملحى المزود بعقاروالعالم 

إلا  هذا الميكروب شف عنللك من اكثر الوسائل الشائعة الاوكساسيللين

كما بعض السلالات من هذا الميكروب لاتخمر المانيتول  أنه وجدت

يوجد ايضا سلالات أخرى من ميكروب المكور العنقودى سالب 

عطى نتائج إيجابية خاطئة يالكواجيوليز القادرة على تخمير المانيتول مما 

 ، وقد اكدت دراسات كثيرة قلة حساسية و خصوصية تلك الوسائل .

 

تعتبر المقاومة لعقار السيبروفلوكساسين من الوسائل الشائعة 

ساس فى بعض وسائل أوالتى أستخدمت ك ,يكروبللتعرف على هذا الم

أنه يوجد بعض  ,إلاالتشخيص كأجار بيرد باركر و المانيتول بروث 

السلالات من هذا الميكروب الحساسة لهذا العقار مما يقلل من حساسية و 

 خصوصية تلك الوسائل .

 

تعتبر التقنيات الجزيئية لتشخيص الميك أيه جين الوسيلة المثلى 

يتميز بالحساسية و الخصوصية و حيث ذا الميكروب لتشخيص ه

السرعة لكن توجد بعض العيوب فى هذه الوسائل ، كغلاء المستلزمات 

اللازمة لاجراء هذه الاختبارات و وجوب وجود أجهزة عالية التقنية 

كما أن أستخدام هذا الاختبار يتطلب  والتى لا تتوفر فى معظم المعامل.

مستنبت مغذى مما يفقد هذه الوسائل السرعة  زرع الميكروب مسبقا على

 التى تتميز بها. 

 



تتضمن الوسط ولهذا أستخدمت وسائل سريعة و بديلة و التى 

و يتميز هذا الوسط بالحساسية و  .لتشخيص هذا الميكروب نلوالم

الخصوصية و السرعة مقارنة بالوسائل الأخرى. يعتمد أساس عمل هذا 

للتلون عديمة اللون مماثلة لبعض المواد  الوسط على وجود مادة قابلة

ك فإن الوسط ، وبالآضافة إلى ذل يريهالتى تعمل عليها الانزيمات البكت

الميكروب  سلالات ات حيوية متفرقة تمنع نموالملون يحتوى على مضاد

 .المثيسيللينعقار لالمكور العنقودى الحساس 

 

 

 الهدف من البحث :

 

ستراتيجيه سريعه يعتمد عليها الى ايجاد ايهدف هذا البحث  

الميكروب المكور العنقودى المقاوم لعقار عن  للكشف المباشر

حات الانفيه الماخوذه بغرض المسح لهاذا فى المس المثيسيللين

ون الوسط المل عن طريق مقارنة حساسية وخصوصية الميكروب,

مها الوسائل الاخرى المعتاد أستخداهذه البكتيريا ب الخاص بالتعرف على

. 

 

 : خطة البحث

لوجيا دة الميكروبيولوجى فى قسم الباثويتم هذا البحث بوحوف س

 عينة 100، وسوف تتم الدراسة على الاكلينيكة بجامعة عين شمس

مسحه انفيه ماخوذه من المرضى المحجوزين بوحدات الرعايه المركزه 

للكشف عن .سوف يتم ادخال المسحات الى معمل الميكروبيولوجى فورا 

 الميكروب كالاتى:المرضى الحاملون لها|ذا 

 

يتم زرع المسحات الانفيه مباشرة على الوسط الملون سوف  -1

 والاجار المسحى لمقاومة عقار الاوكساسيللين والاجار الدموى.

سوف  المستعمرات اللتى توحى بانها الميكروب المكور العنقودى -2

ل يتم  التاكد منها عن طريق الوسائل المعتاده فى معم

,اختبار catalase الميكروبيولوجى و هى صبغة الجرام,اختبار



coagulase و الزرع على اجار  بواسطة الشريحه و الامبوبه

 .DNase  المانيتول الملحى واختبار

 سوف يتم التاكد من الحساسيه  لعقار الميتيسيللين بالوسائل الاتيه: -3

 مجم 30استخدام القرص الانتشارى لعقار السيفوكستين  •

للتأكد من وجود جين الميك أيه سوف نقوم بأستخدام أختبار  •

 . التجلطى اللاتيكس 
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