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 □ممخّص  □

مجسؾعة واسعة مؽ الحالات في كل  تجبيخالظبية شيؾعاً واستخجاماً ل تعج القثظخة الإحميميّة مؽ أكثخ الأجيدة   
، حيث يذيع بقاؤىا في مكانيا لسجة استعساليا لسجة طؾيمة  تظؾؿ فتخةوقج مؽ السدتذفيات وأماكؽ الخعاية السجتسعية، 

ىؤلاء السخضى باكتداب الخسج وتذكيل الأغذية الحيؾية عمى أسظح  ما يتؼ اختخاؽ دفاعات غالباً يؾماً، و  88تديج عؽ 
 ،ظخةثتغمف أسظح الق حيؾيةتذكل أغذية ، حيث تشذأ مذاكل خاصة مؽ استعسار أنؾاع مختمفة مؽ الجخاثيؼالقثظخة. 

  .إلى مجسؾعة مؽ السزاعفات الدخيخية الخظيخة ىاؤدي اندجاد، فيوتسشع تجفق البؾؿ
مت الإشخيكية تؼ الكذف عؽ وجؾد مجسؾعة مؽ الجخاثيؼ السذكمة للأغذية الحيؾية في القثاطخ الإحميمية، شس   
، والػ Pseudomonas Aeruginosa، والدائفة Proteus mirabilis، والستقمبة  Escherichia coliالقؾلؾنية 

Providencia stuartii والكمبديمة ،   Klebsiella pneumoniae وجخاثيؼ أخخى مثل الإمعائية ،Enterobacter 
cloacae   والسؾرغانيلا ،Morganella morganiiسكؾرات السعؾية ، والEnterococcus والعشقؾدية الحىبية ،

Staphylococcus aureus  والسبيزات البيزاء ،Candida albicans ، غيخىاو. 
مشع ومشيا أو تقميل تكؾيؽ الأغذية الحيؾية في القثظخة البؾلية،  تؾجج عجة استخاتيجيات لسكافحة العجوى    

 كػ، وتفكي التي تذكل الأغذية الحيؾية الستعزيات إشارة الاتراؿ بيؽ سيكخوبي بدظح القثظخة، وتعجيلالالتراؽ ال
 إتلافيا وفقجانيا لمحاجد الؾقائي وتعخيزيا لمسزادات الجخثؾمية.  قادرة عمىمؾاد  استخجاـبالأغذية الحيؾية 

ي إنتاج القثظخة، تؼ تظؾيخ القثاطخ البؾلية السزادة لمسيكخوبات، بعجة تقشيات مشيا تعجيل السؾاد السدتخجمة ف   
، siliconized latex، اللاتكذ الديميكؾني polyvinyl chloride (PVC، البؾلي فيشيل كمؾريج )latexمثل اللاتكذ 

، اللاتكذ السغظى بالبؾلي تيتخا فمؾرو إيثيميؽ silicone elastomersالسظاط الرشاعي  
polytetrafluoroethylene (PTFE) بالييجروجيل  ، اللاتكذ السغظىhydrogel-coated latex  الإنديسات ،

enzymes بؾلي إيثيميؽ جميكؾؿ ،،polyethylene glycol  طلاءات بؾليدويتخيؾف ،polyzwitterion coatings  .
، الرادات الحيؾية   metal ionsوضع طلاء مزاد لمسيكخوبات عمى سظح القثظخة البؾلية، مثل الأيؾنات السعجنية 

antibiotics   أكديج الشيتخيػ ،nitric oxide ببتيجات مزادة لمسيكخوبات ،antimicrobial peptides  العاثيات ،
bacteriophagesبالإضافة إلى التقشيات الشانؾية . nanoparticles (NPs)   

العؾامل السزادة القثظخة البؾلية، التيابات السجاري البؾلية السختبظة بالقثظخة،الأغذية الحيؾية،   :كمسات مفتاحضة
  .للأغذية الحيؾية
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□ ABSTRACT □ 

 

  Urethral catheters are one of the most common medical devices used to 

manage a wide range of conditions in both hospitals and community care settings. 

Their use may be long-term, as they are commonly left in place for more than 28 

days. The care of these patients is often compromised by the acquisition of infection 

and the formation of biofilms on catheter surfaces. Where special problems arise 

from the colonization of different types of bacteria, which form unusual biofilms that 

coat the surfaces of the catheters, and prevent the flow of urine, and their obstruction 

leads to a list of serious clinical complications. 

   The presence of a group of biofilm-forming bacteria was detected in urethral 

catheters, including Escherichia coli, Proteus mirabilis, Pseudomonas aeruginosa, 

Providencia stuartii, Klebsiella pneumoniae, and other bacteria such as Enterobacter 

cloacae, Morganella morganii, and Enterococcus Staphylococcus aureus, 

Staphylococcus aureus, and Candida albicans, among others. 

    There are several strategies aimed at decreasing biofilm formation in urinary 

catheters, including preventing microbial adhesion to the surface of the catheter,  

modifying the communication signal between the molecules that build the biofilms, 

and degrading the biofilm matrix using substances capable of damaging it, losing its 

protective barrier, and exposing it to antimicrobials. 

   Antimicrobial urinary catheters have been developed with several techniques, 

including the modification of materials used in the production of catheters, such as 

latex, polyvinyl chloride, siliconized latex, silicone elastomers, and latex covered 

with polytetrafluoroethylene (PTFE), hydrogel-coated latex, enzymes, polyethylene 

glycol, polyzwitterion coatings. Applying an antimicrobial coating to the surface of 

the urinary catheter, such as metal ions, antibiotics, nitric oxide, antimicrobial 

peptides, and bacteriophages. In addition to nanoparticles (NPs). 

Keywords: Urinary cathete, catheter-associated urinary tract infections, biofilms, anti-

biofilm agents. 
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 دمة مق

الدبب الأكثخ شيؾعاً للالتيابات السختبظة  urinary tract infection (UTIالسدالػ البؾلية ) أخساجتعج    
مخضى السذافي في دوؿ مختمفة مؽ العالؼ، وتعدى ندبة كبيخة مشيا إلى القثاطخ البؾلية  لجىبالخعاية الرحية 

ل ع السدتخجمة  شج ىؤلاء السخضى، إذ يديج استخجاـ القثظخة مؽ احتساؿ حجوث الاستعسار الجخثؾمي، وزيادة خظؾرة تذكُّ
مجتسعات معقجة  تديج مقاومة الرادات ، حيث تعمق الجخاثيؼ عمى مادة القثظخة، وتذكل Biofilm الأغذية الحيؾية

الإحميمية السدالػ البؾلية السختبظة بالقثظخة أخساج إرشادات صارمة لمؾقاية مؽ  وضع، وعمى الخغؼ مؽ الحيؾية
Catheter-associated urinary tract infection (CA-UTI) ،وى اأحج أكثخ أنؾاع العج تبقى ىحه الأخساج فإف

الفخاش  يطالسا أف القثظخة الإحميمة ىي إجخاء شائع بيؽ السخضى السدتذفى طخيح .عاً حية شيؾ الستعمقة بالخعاية الر
إحجى السذكلات الخئيدية التي تؤدي  ، وبدبب مخض شجيج أو متلازمة الذمل أو جخاحة كبخى قج تكؾف طؾيمة، لفتخة 
عمى بالأعباء السالية الكبيخة تدبب الو وزيادة معجؿ الإصابة بالأمخاض والؾفيات، الرحية، لتيؼ حاإلى تجىؾر ة عاد

 . [ 1] السخضى وعائلاتيؼ ونغاـ الخعاية الرحية
 nosocomial ىي عجوى مدتذفيات، CA-UTIثظخة الإحميمية أخساج السدالػ البؾلية السختبظة بالق   
infection ، يا إلى عائمة الجخاثيؼ السعؾية أكثخ مدبباتوتشتسيEnterobacteriaceae  ،الإشخيكية القؾلؾنية مثل 

Escherichia coli  الكمبديمةو Klebsiella  مثل الدوائف في بيئة الخعاية الرحية، وبعض الجخاثيؼ الذائعة ، 
Pseudomonas، وخاصة الدائفة الدنجارية Pseudomonas aeruginosa  . الانتذار  بعض الخسائخ واسعةو

البؾلي بػ  جيازالالخظؾة الأولى نحؾ التدبب في إصابة يعج   Biofilmياً حيؾ  أف تذكل غذاءً الجخاثيؼ يسكؽ ليحه . [1]
CAUTI   2] .] سمؾكيات مختمفة مقارنة بحالة العؾالق، مسا يديج مؽ وتغيخ الجخاثيؼ  التي تذكل الغذاء الحيؾي

ة أو متعجدمي، الشؾع الجخثؾ  ةأحاديىحه الأغذية الحيؾية  كؾف تيسكؽ أف ، إذ ادات الحيؾيةرضخاوتيا ومقاومتيا لم
في الدبيل البؾلي  الخسج تدبب فإنيا ظخة إلى السثانةثالسؾجؾدة في الأغذية الحيؾية عبخ القالأنؾاع، وبرعؾد الجخاثيؼ 

  .[ 3] العمؾي 
الإحميمية السدتخجمة  مؽ كائشات دقيقة متعجدة تدتعسخ أسظح القثاطخ Biofilm تتكؾف الأغذية الحيؾية   

الستكيفة جيجاً عمى  عؾامل السسخضةبذكل متدمدل مؽ قبل مخضى السثانة العربية، وتدبب التيابات مدمشة مختبظة بال
والسكؾرات السعؾية  Proteusوالستقمبة  Escherichia coliالتؾاجج في ىحا السؾضع، مثل الإشخيكية القؾلؾنية  

Enterococcus spp  الغذاء الحيؾي ثؼ تتذتت، وتذكل بؤر ميكخوبية قابمة لمحياة افي السدالػ البؾلية، التي تذكل ،
 . [4] ظخةثتعيج استعسار أسظح القو 

استعسار مع القثظخة طؾيمة الأمج بديادة السخاضة والؾفيات وعادة ما تكؾف ناجسة عؽ  CAUTIsتختبط    
 الجخاثيؼ السعؾية  الأمخاض البؾلية البكتيخية السعدولة بذكل شائع إلىتشتسي مدببات الأنؾاع، و البكتيخيا والفظخيات متعجدة 

Enterobactericiae الإمعائية مثل ، Enterobacter  الإشخيكيةو Escherichia  الكمبديلاو Klebsiella  ،
مؾجبة الجخاـ بسا في ذلػ أنؾاع جخاثيؼ عؽ  أيزاً  ، ويسكؽ أف تكؾف ناجسةProteusبالإضافة إلى أنؾاع 

Staphylococcus [5] وقج يؤدي استخجاـ القثظخة عمى السجى الظؾيل إلى اضظخاب التؾازف بيؽ الجفاع السشاعي ،
لمسزيف والسيكخوبيؾـ في عيارة السدالػ البؾلية، مسا يؤدي إلى حجوث الخسج، وقج تذسل الأغذية الحيؾية الجخثؾمية 

 [ 5]دوية الستعجدة يرعب علاجيا بالرادات الحيؾية السمترقة بالقثظخة البؾلية أنؾاعاً مسخضة ومقاومة للأ
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 ,Sabir Nمذكمة ناشئة ومدتسخة، في دراسة  Biofilm السختبط بالأغذية الحيؾية CAUTIيعج    
Ikram A, Zaman G, Satti L, Gardezi A, Ahmed A, Ahmed P. Bacterial biofilm-based 
catheter-associated urinary tract infections: Causative pathogens and antibiotic 

resistance  
كانت مشتجة العيشات : مؽ 26.6: مؽ العيشات، بيشسا 73.4الأغذية الحيؾية في إنتاج تؼ الكذف عؽ 

تؼ . يؾـ 1.31± 5.01ظخة التي تؼ بعجىا اكتذاؼ الغذاء الحيؾي  ثة القكاف متؾسط مجو . لمغذاء الحيؾي 
وبيّشت الشتائج  : مؽ السخضى.30.4ظخة الديميكؾف في وقث: مؽ السخضى، 69.5ظخة اللاتكذ في ثاستخجاـ ق

 ، بيشسا أعيخت52.3عاً أكثخ السسخضات السعدولة شيؾ كانت  Escherichia coliالإشخيكية القؾلؾنية أف 
، السعدولةالجخاثيؼ بيؽ  87.5أعمى إنتاج لمغذاء الحيؾي  Enterobacter cloacae السكؾرات السعؾية 

ومؽ خلاؿ .Fosfomycin  17.2بيشسا كانت أدنى مقاومة لمػ .  100%لؾحغت أعمى مقاومة للأمبيديميؽو 
 .ياظخة ونؾعثالقبقاء لجشذ ومجة وا الأغذية الحيؾيةبيؽ كبيخ  رتباط اتؼ الكذف عؽ الجراسة 

جخاثيؼ لاىؾائية، مؾجبة وىي ، Actinobaculum massilienseتدتعسخ الاكتيشؾباكؾلؾـ ماسيميشذ    
 catheterظخة الإحميل ثقلمع الأغذية الحيؾية  ةكستعايذوتؼ تحجيجىا  خاـ السدالػ البؾلية البذخية،الغ

biofilms،  مثل عاً مدببات الأمخاض البؾلية الأكثخ شيؾ إضافة إلى ،Proteus mirabilis  وAerococcus 
urinae مسا يجعؼ فكخة أف ،A. massiliense تتكيف مع نسط الحياة في الأغذية الحيؾية متعجدة السيكخوبات 

[7 ] . 
، وخاصة لجى اً خظيخاً لظب السدالػ البؾليةتحجييسثل الاستخجاـ طؾيل الأمج للأجيدة الظبية الحيؾية    

السخضى، مؽ الزخوري تجشب ، ومؽ أجل تجبيخ ىؤلاء لاستئراؿ السثانة الجحري  لسخضى الحيؽ خزعؾاا
التدامؽ وبظخة الحالب، ثالأغذية الحيؾية والتي يسكؽ أف تؤدي إلى اندجاد ق الشاتجة عؽالذجيجة الأخساج مخاطخ 

للأدوية سشع خظخ تظؾيخ سلالات ججيجة مقاومة ، ولدات الحيؾيةرامقاومة لمذراري جخثؾمية تظؾيخ  مع
مؽ الأىسية الفعّاؿ، ادات الحيؾية وإساءة استخجاميا لمحفاظ عمى ىحا الدلاح رالستعجدة والإفخاط في استخجاـ ال

بسكاف تقييؼ استخاتيجيات ججيجة وفعالة لسزادات السيكخوبات لمؾقاية مؽ التيابات السدالػ البؾلية السختبظة 
   [8]. ( التي يرعب العشاية بياCAUTIظخة )ثبالق

 أهسضة وأهداف السراجعة البحثضة
تأخح ىحه السخاجعة بعيؽ الاعتبار الجراسات الحالية الستعمقة بتكؾيؽ الأغذية الحيؾية الجخثؾمية عمى    

البؾلية، وتظؾيخ التقشيات والاستخاتيجيات  الأخساجالقثاطخ الإحميمية، والجخاثيؼ الستآزرة في تذكيميا، التي تدبب 
 لديظخة عمييا.لمتحكؼ واالسسكشة 

   ة ومذاكل الرعاية الرحضةالجرثهمض ةالحضهيغشذضة الأ
معاً معقجة مترمة بالدظح يتؼ تجسيعيا ميكخوبية  عبارة عؽ مجتسعاتالجخثؾمية  لأغذية الحيؾيةا   

ؽ الدكخيات والبخوتيشات السفخزة والحسض الشؾوي خارج ساً مبؾاسظة مرفؾفات بؾليسخ ذاتية الإنتاج تتكؾف أسا
( مخحمة 1مخاحل رئيدية: )، تسخ بعجة مخاحل عسمية معقجةالجخثؾمية  تكؾيؽ الأغذية الحيؾية، ويعج الخمية

ذ ، لمعك( مخحمة التعمق غيخ القابل 8) ،بذكل غيخ محجد بالأسظح الجخاثيؼ  ، حيث تمترقالعكؾسالارتباط 
وعجيج  fimbriaeوالدظح باستخجاـ مؾاد لاصقة بكتيخية مثل الجخثؾمية والتي تتزسؽ التفاعل بيؽ الخلايا 



  8282Tartous University Journal. Health Sciences Series( 8( العجد )7العمؾـ الرحية السجمج ) مجمة جامعة طخطؾس 
 

86 
 

( مخحمة 4) ،  سقيسة الجخثؾمية ال( إنتاج السؾاد البؾليسخية خارج الخمية بؾاسظة الخلايا 2)، ( LPSالدكاريج الجىشي )
يا البعض، تجسيع وإطلاؽ جديئات الإشارة لتحدذ وجؾد بعزالجخثؾمية بنزج الأغذية الحيؾية، حيث تقؾـ الخلايا 

تغادر الخلايا وفييا الانفراؿ، أو  ( مخحمة التذتت5)، مسا يؤدي إلى تكؾيؽ مدتعسخات دقيقة ونزج الأغذية الحيؾية
 . [ 9] الأغذية الحيؾية وتعؾد إلى نسط حياة العؾالق السدتقلالجخثؾمية 
مثل أجداء مؽ العغاـ، وداخل  ثبت أف الأغذية الحيؾية تتظؾر عمى أسظح الأجيدة الظبية والأندجة السيتة،   

، وقج تتظؾر عمى سظح الأجيدة الظبية الحيؾية مثل القثظخة،  [ 10]الأندجة الحية، مثل أندجة الخئة وأسظح الأسشاف 
وصسامات القمب الاصظشاعية، وأجيدة تشغيؼ ضخبات القمب، وغخسات الثجي، والعجسات اللاصقة، وتحؾيلات الدائل 

  [ 11]الشخاعي 
مؾجبة الجخاـ وسالبة الجخاـ بالأغذية الحيؾية وتظؾرىا عمى أسظح ىحه الأجيدة، الجخاثيؼ  تختبط كل مؽقج    

 العشقؾدية الحىبية السكؾنة لمغذاء الحيؾي التي يتؼ الإبلاغ عشيا بذكل متكخر ىيالجخاثيؼ ولكؽ أكثخ أنؾاع 
Staphylococcus aureus  العشقؾدية البذخوية و Staphylococcus epidermidis  الدائفة الدنجاريةو 

Pseudomonas aeruginosa  [12,13]  . 
تداىؼ الجخاثيؼ السكؾنة لمغذاء الحيؾي في حجوث الكثيخ مؽ الالتيابات والأمخاض التي تيجد الحياة في     

سدمشة والتياب البذخ مثل التميف الكيدي، والتياب الأذف الؾسظى والتياب المثة والتياب الذغاؼ الخسجي، والجخوح ال
: مؽ جسيع 65يُعتقج أف الكائشات الحية ذات الرمة بالأغذية الحيؾية مدؤولة عؽ أكثخ مؽ . [14العغؼ والشقي 
لفظخي اوتغيخ مقاومة عالية لمعؾامل السزادة لمسيكخوبات ومكؾنات نغاـ الجفاع السزيف الجخثؾمية،  حالات العجوى 

  .[15]، وبالتالي يكؾف للأغذية الحيؾية تأثيخات خظخة عمى الخعاية الرحية للإنداف والتكيفي
أدى إدخاؿ الأجيدة الظبية السختمفة في السدتذفيات لأغخاض علاج السخضى إلى زيادة حجوث الأخساج    

 central venous catheters (CVCs) السدتذفؾية، بسا فييا الأنؾاع السختمفة مؽ القثاطخ الؾريجية السخكدية 
السدتخجمة لعلاج السخضى الحيؽ يتمقؾف أنؾاعاً مختمفة مؽ العلاج مثل غديل الكمى، العسميات الجخاحية الرغخى، 

 . [ 16]بعض علاجات الدخطاف 
لتؾفيخ الجعؼ الغحائي لمسخضى في السدتذفى، وتجبيخ الدؾائل والأدوية، ومخاقبة  CVCsيتؼ استخجاـ    

ياً رئيدسبباً لحلػ يسكؽ أف يؤدي تمؾثيؼ بالكائشات الجقيقة السختمفة إلى التيابات مجخى الجـ التي تعج  ديشاميكية الجـ،
خاً كثي، و تكاليف رعاية صحية إضافية، وتتظمب ديج مؽ مجة إقامة السخضى في السدتذفى والعشاية السخكدةكسا تلمؾفاة، 

البكتيخيا الحيؾية مثل  اداترملظخة بالكائشات الجقيقة السقاومة ثقالشاتجة عؽ إجخاءات الالأخساج السدتذفؾية ما تختبط 
 . [ 17] الفظخيات مثل السبيزاتبعض السعؾية  والسكؾرات السعؾية، والسكؾرات العشقؾدية ، و 

 مزاعفات تذكضل الأغشذضصة  الحضهية في القثاطر البهلضة:
 ,Odinéa Maria Amorim BATISTA, Rachel Maciel MONTEIRO [ 18]في دراسة       

Marinila Buzanelo MACHADO, Pedro Castania Amadio DOMINGUES,  Evandro 

WATANABE, Denise de ANDRADE, Maria Eliete Batista MOURA. BIOFILMS 

FORMATION AND PREVENTION ON URINARY CATHETERS: A BIBLIOMETRIC 

ANALYSIS.  اج العمسي حؾؿ الأغذية الحيؾية في القثظخة البؾلية، لفيؼ ىحه الغاىخة، ورسؼ  خخيظة تؼ تحميل الإنت
، وبيَّؽ كذف التحميل الببميؾمتخي للإنتاج العمسي فيسا يتعمق بتكؾيؽ الأغذية الحيؾية والؾقاية مشيا في السدالػ البؾلية

، وتؼ نذخ ىحه السقالات 2016و 1985عامي مقالة حؾؿ تكؾيؽ الأغذية الحيؾية في القثظخة البؾلية بيؽ  329عؽ 
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 452باحثاً  مختبظيؽ بػ  1262، مكتؾبة مؽ قبل ™ Web of Scienceمجمة مختمفة مفيخسة إلى  167في 
مخجعاً تقخيباً لكل   26مخجعاً بستؾسط  8522دولة، ولتحقيق ىحه السقالات ، تؼ استخجاـ    50مؤسدة تتبع لػ 

ظخة ثيتعمق بتكؾيؽ الأغذية الحيؾية والؾقاية مشيا في القحؾؿ ما مقاؿ. تغيخ ىحه الأبحاث الجولية إنتاجاً متشؾعاً 
ما يدسح وىحا الزؾء عمى وجؾد علاقة متبادلة كبيخة في الاستذيادات السحجدة في الشرؾص، وتدمط البؾلية. 

  .لقدظخة البؾلية، وأىسية تبشي استخاتيجيات أكثخ كفاءة لتظؾيخىا وتظبيقيابفيؼ أفزل للأغذية الحيؾية في ا
، مؽ الأخساج الذائعة في مخافق  urinary tract infection (UTIتعج أخساج السدالػ البؾلية )   

ؽ ، وغالبًا ما تختبط باستخجاـ القثظخة البؾلية، وما يقخب مHealth Care Facility (HCFالخعاية الرحية )
أياـ( يرابؾف بالخسج خلاؿ ىحه الفتخة،  7: مؽ السخضى الحيؽ لجييؼ قثظخة بؾلية قريخة الأمج )أقل مؽ  50

 [.   19يؾماً أو أكثخ( ] 88% عشج السخضى ذوي السجة الأطؾؿ لمقثظخة )122ويرل خرخ الإصابة إلى 
الفظخية التي تحؾؿ دوف الاستعسار  السشاعية يؤدي إدخاؿ القثظخة إلى الالتفاؼ عمى الحؾاجد    

خ السدتسخ لمخلايا الغيارية في مجخى البؾؿ والؾعيفة السشاعية التقذالجخثؾمي في السدالػ البؾلية، مثل 
بفعالية  التعمق ه مؽ السثانة مسا يسشععشج مخور التشغيف الجوري لمبؾؿ وعيفة السخاطية الفظخية، بالإضافة إلى 

بالسقابل، تقجـ قثظخة مجخى البؾؿ سظحاً غيخ حيؾي قابل للاستعسار و  .[ 20] اغدو البكتيخي رجب ويقؾـ 
الجخثؾمي بديؾلة وتعدز التجفق السدتسخ البظيء لمبؾؿ مؽ السثانة، مسا يؾفخ جدخاً بيؽ السثانة الغشية 

ى السدالػ . وقج تياجخ الجخاثيؼ مؽ الجمج السحيط بفتحة مجخى البؾؿ إل[ 21]بالسغحيات والبيئة الخارجية 
مباشخة إلى السثانة عمى في بعض الحالات دخؾليا  ظخة، أو قج يتؼثالبؾلية، باستخجاـ الأسظح الخارجية لمق

إذا تؼ اختخاؽ نغاـ الرخؼ ، و ظخة نفديا، إذا لؼ تتؼ ملاحغة مسارسات السشاولة السعقسة عشج تخكيب القدظخةثالق
أف تمؾث الشغاـ وترعج داخل المسعة مؽ لمجخاثيؼ  رخؼ(، يسكؽظخة )أثشاء تفخيغ أو تغييخ أكياس الثالسغمق لمق
في  ثسالة بؾلية. كحلػ فإف ترسيؼ القثظخة ووضع بالؾف الشفخ يشتج عشو تكؾيؽ [ 21]ظخة إلى السثانة ثخلاؿ الق

السثانة، والتي يتؼ تججيجىا باستسخار بالسغحيات الظازجة مؽ الكمى، وىحا ما يخمق بيئة مثالية لمشسؾ البكتيخي 
الكثيف، وبسجخد أف تدتفيج الكائشات الحية مؽ القثظخة لمؾصؾؿ إلى ىحا السؾقع، يتؼ تدويجىا بغخوؼ مثالية 

 تشسؾ وتتظؾر فييا.
يدداد مع مجة القثظخة، ولا يخزع السخضى في الخعاية  CAUTIونغخأ لأف خظخ الإصابة بػ    

السجتسعية عادةً لمسخاقبة الدخيخية السدتسخة خلاؿ الخعاية في السدتذفى، فإف ىحه السجسؾعة مؽ الأفخاد ليدت 
كثخ عخضة للأذى بدبب السزاعفات التي يسكؽ أف تكؾف أيزاً أمعخضة فقط  لخظخ الإصابة بالخسج ، ولكؽ 

 . [ 21] وتكؾيؽ الأغذية الحيؾية السختبط بيا CAUTIة لػ تشذأ نتيج
 الجراثضم الستآزرة في تذكضل الأغشذضة الحضهية في القثطرة الأحمضمضة

تسثل خرائص الأغذية الحيؾية التي تتظؾر في البيئات الدخيخية وعمى الأجيدة الظبية السدروعة     
سج وعلاجو، إذ تسشح بشية الأغذية الحيؾية وخرائريا غالباً تحجياً خاصاً فيسا يتعمق بالديظخة عمى الخ

  . [ 22] الفيديؾلؾجية الحساية مؽ الجفاعات السشاعية الظبيعية، وتقاوـ مزادات الجخاثيؼ
تغل الإشخيكية القؾلؾنية أكثخ مدببات الأمخاض البكتيخية السعدولة شيؾعاً في التياب السدالػ البؾلية    

 Proteus الستقمبة الخائعة   بسا في ذلػ CAUTIة،  بيشسا تشتذخ مجسؾعة واسعة مؽ الأنؾاع في السختمظغيخ 
mirabilis العشقؾديات الحىبية و Staphylococcus aureus السعؾيات البخازية و Enterococcus 
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faecalis الدوائف الدنجارية و Pseudomonas aeruginosa  وMorganella morganii  و Providencia 
.sp و Klebsiella pneumoniae  وتكؾف الكميبديلا الخئؾية ،P. mirabilis  وP.aeruginosa  وE. coli  و

E. faecalis  أكثخ مدببات الأمخاض السعدولة شيؾعاً ، وقج تذكل أغذية حيؾية  إما لأنؾاع مفخدة أو أغذية حيؾية
جخاثيؼ ظخة طؾيمة الأمج، تكؾف السجتسعات متعجدة الثفي السخضى الحيؽ يعانؾف مؽ القو عمى القثظخة، الجخاثيؼ متعجدة 

 .[  23,24]لًا أكثخ احتساىي 
خاً مدتعس P. mirabilisأغذية حيؾية بمؾرية، وعادة لا تعتبخ  Proteus mirabilis  الخاثعة تذكل الستقمبة   

يا بشدبة ترل ، ويسكؽ عدلP. mirabilis، تدداد احتسالية استعسار ظخةثظخة البؾلية، ولكؽ مع زيادة مجة القثلمقخاً مبك
. يؤدي نذاط  [ 23] ظخة والاندجادثقذؾر القتذكل الحيؽ يعانؾف مؽ ، ظخة طؾيمة الأمج ث: مؽ مخضى الق 40إلى 

إلى إنتاج الأمؾنيا وارتفاع درجة الحسؾضة في البؾؿ،  في السدالػ  القثظخةالبؾلية P. mirabilisتحمل البؾؿ مؽ قبل 
وفي عل ىحه الغخوؼ القمؾية، تتخسب السكؾنات القابمة لمحوباف في البؾؿ وتبجأ في تكؾيؽ بمؾرات مؽ فؾسفات الأمؾنيؾـ 

ذية . تربح ىحه البمؾرات محاصخة داخل الأغ[ 25]السغشيديؾـ )ستخوفيت( وفؾسفات الكالديؾـ )ىيجروكديباتيت( 
الأغذية الحيؾية، مسا يؤدي في الشياية إلى  matrixمظخؽ حيث يتؼ تثبيت نسؾىا وتعديده بؾاسظة الستذكمة الحيؾية 

. كسا أف حرؾات السثانة شائعة أيزاً في مخضى القثظخة طؾيمة الأمج،  [ 21] سعجنةتمأغذية حيؾية  تكؾيؽ بشية
ويُعتقج أنيا تشذأ مؽ خلاؿ عسمية مساثمة لتذكيل الأغذية الحيؾية  P. mirabilisوتختبط ىحه أيزاً في الغالب بخسج 

 .[ 26]البمؾرية 
كانت مجة القثظخة  كانت متعجدة السيكخوبات ، و يا : مش 37.2حؾالي بيّشت عسمية زرع عيشات القثظخة أف    

ظخة طؾيمة ثفي الق، لحلػ السيكخوباتمتعجد لمخسج الخئيدية مؽ العؾامل  ظخة ثتعج مجة الق، و أياـخسدة  :  72.2 في 
 . [ 27]أخساج العجيج مؽ الجخاثيؼ الأمج )عجة أسابيع وشيؾر(، لا مفخ مؽ الإصابة ب

يسكؽ أف   مع الإشخيكية القؾلؾنيةفي الأغذية الحيؾية متعجدة السيكخوبات، و Candida sp عمى  تؼ العثؾر   
يسكؽ أف تعدز الإشخيكية القؾلؾنية التراؽ ، إذ اب السدالػ البؾليةفي الأماكؽ الستعمقة بالتيتآزرية  تفاعلاتتغيخ 

بالغذاء السخاطي لمسثانة، مسا يديج مؽ فخصة الإصابة بالتياب السدالػ   C. albicans البيزاءالسبيزة  فظخ
تؾخي الححر بذأف السخضى السرابيؽ بأمخاض ، وىشا يجب بالاستعسار الانتيازي عادة  ختبط، الحي يالبؾلية الفظخي 

في السدالػ البؾلية أو حتى أخساج خظيخة أو الحيؽ يعانؾف مؽ نقص السشاعة لأف بيمة السبيزات يسكؽ أف تتظؾر إلى 
  [ 27]السجسؾعة مؽ السخضى عجوى جيازية في ىحه 

 ,.Oleksy-Wawrzyniak M., Junka A., Brożyna M., Paweł M [ 28] وحدب دراسة    
Kwiek B., Nowak M., Mączyńska B., Bartoszewicz M. The in vitro ability of klebsiella 
pneumoniae to form biofilm and the potential of various compounds to eradicate it from 

urinary catheters. Pathogens  السدببة لػ  ةلحيؾياية غذفإف الجخاثيؼ الأكثخ شيؾعاً السكؾنة للأCAUTIs ىي 
الستقمبة الخائعة، العشقؾدية الحىبية، العشقؾدية البذخوية،  ، السعؾية البخازية،الكمبديلا الخئؾية، E. coli الإشخيكية القؾلؾنية

تالية مؽ ، الشدب ال العشقؾديات، والكمبديلاو  E. coliالدائفة الدنجارية، والسبيزة البيزاء، وتذكل الإشخيكية القؾلؾنية 
 .: 7-4.2: ، 15-5: ، 92-75عمى التؾالي  CAUTIsالحالات غيخ السعقجة لمػ 

: مؽ جسيع  82-75، وتسثل ما يرل إلى أكثخ أنؾاع العجوى في السدتذفيات شيؾعاً  CAUTIsتعج    
 CAUTIs. تؼ الإبلاغ عؽ حالات hospital-associated infections (HAIsالإصابات السختبظة بالسدتذفى )
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: يؾمياً. 12-2بسعجؿ  Urinary Catheters (UCs) يدتعسمؾف القثظخة البؾلية : مؽ السخضى الحيؽ82في 
وفي حاؿ عجـ القثظخة قريخة السجى،  يدتعسمؾف : مؽ السخضى الحيؽ 52-12لؾحع حجوث  خسج  في و 

خثؼ الجـ، وتدسؼ الجـ، يسكؽ أف يؤدي إلى مزاعفات خظيخة مثل التياب الحؾيزة والكمية، وتجالسعالجة، 
  [29,30 ] والإنتاف، مسا يتدبب في السخاضة والؾفيات السختبظة بسخض التياب السفاصل الخوماتؾيجي

وأنؾاع  Pseudomonas aeruginosaو  Escherichia coliالأنؾاع البكتيخية مثل    
Staphylococcus  وProteaus mirabilis  وKlebsiella pneumoniae  وProteus vulgaris 

يسكؽ أف تدبب الإصابة بػ  Candida albicansوأنؾاع السكؾرات السعؾية والأنؾاع الفظخية مثل 
CAUTIs لأنؾاع البكتيخية مثل،Escherichia coli  وPseudomonas aeruginosa  وأنؾاع

Staphylococcus  وProteaus mirabilis  وKlebsiella pneumoniae  وProteus vulgaris 
، ويؾضح الججوؿ CAUTIsوأنؾاع السكؾرات السعؾية والأنؾاع الفظخية مثل السبيزات البيزاء يسكؽ أف تدبب 

 .CAUTIs  [31 ]( الأحياء الجقيقة الأكثخ شيؾعاً السدببة لػ 1)
 CAUTIsالسدببة لأخساج السدالك البهلضة السرتبطة بالقثطرة الذائعة الجراثضم ( 9الجدول )

 Pseudomonas aeruginosa يةالدائفة الدنجار 
 ،Staphylococcus aureus السكؾرات العشقؾدية الحىبية
 Staphylococcus epidermidis السكؾرات العشقؾدية البذخوية

 Klebsiella pneumoniae الكمبديمة الخئؾية
 Proteus mirabilis الستقمبة الخائعة

 Proteus vulgaris الذائعةبخوتيؾس 
 Escherichia coli القؾلؾنية الإشخيكية

 Citrobacter freundii الديتخوباكتخفخيؾنجي
 Providentia rettgeri البخوفيجيشتيا ريتيجخي 

 Enterobacter cloacae معائية السحرقيةالإ
 Enterobacter aerogenes معائية آيخوجيشيذالإ

 Enterococcus faecalis السكؾرات السعؾية البخازية
 Enterococcus faeciu السكؾرات السعؾية

 
 في القثطرة الإحمضمضة ةآلضة تذكل الأغشذضة الحضهي

عبارة عؽ مجسؾعة مؽ الكائشات الحية الجقيقة بجائية التي تجسعت لتذكيل طبقة  ةالأغذية الحيؾي   
ة الحيؾية عمى سسيكة في شكل مدتعسخة، مع قجرة متأصمة عمى الالتراؽ بالأسظح. يسكؽ أف تتكؾف الأغذي

كل مؽ الأسظح الحية وغيخ الحية، ولكشيا تختبط في الغالب بأسظح غيخ حية بدبب آليات الجفاع التي 
يا الكائشات الحية ضجىا عشجما تجج نفديا عمى أسظح متحخكة. تحتؾي السدتعسخة عمى طبقة عجيج تدتعسم

-65الأغذية الحيؾية مدؤولة عؽ تكؾف تحسي الكائشات الحية الجقيقة. والسغحيات والسخمفات التي  الدكاريج
 الخسج، ولكؽ إذا تؼ الشغخ في حالات جاتبجو البيانات عالية ج، و : مؽ جسيع حالات العجوى السدمشة85

في داعج يجو أف ىحه البيانات تتؾافق مع الؾاقع. ، فقج يبظخةثالذائعة مثل التيابات السدالػ البؾلية والتيابات الق
تكؾيؽ الأغذية الحيؾية مؽ خلاؿ عسمية تُعخؼ باسؼ استذعار الشراب، وىي تشغيؼ التعبيخ الجيشي لتسكيؽ 
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محفاظ أمخاً حيؾياً ل يعتبخ استذعار الشراب، و الخمؾي والاستجابة لوالسجتسع  الكائشات الحية الجقيقة مؽ اكتذاؼ كثافة
 .الستكؾف بالفعلالغذاء الحيؾي  عمى 

وىي مسخض انتيازي خاـ مدؤولة عؽ العجيج مؽ الأمخاض الحادة والسدمشة، الغئفة الدنجارية، جخاثيؼ سالبة الدا   
لجييا القجرة ، و تريب الأشخاص الحيؽ تعخض جيازىؼ السشاعي لمخظخوغالباً ما أثشاء مخض مؾجؾد،  تدبب عادةً خسجاً 

ثلاثة سكخيات وىي الجخثؾمة  ىحه بؾاسظة آليات دفاع الجدؼ. تشتج التخمص مشوعمى تكؾيؽ غذاء حيؾي مؽ الرعب 
aligate  وPel  وPsl polysaccharides .الػ تداعج في الحفاظ عمى بشية الأغذية الحيؾية وتقؾيتيا Aligate  ىؾ

. يداعج في استقخار بشية الأغذية L-guluronicوحسض  D-mannuronicبؾليسخ مدتقيؼ غيخ متفخع مؽ حسض 
ىي اليياكل التي تذكمت في التكؾيؽ الأولي لمغذاء  pslو  pelلحيؾية وكحلػ الاحتفاظ بالسغحيات في حيؽ أف ا

  [ 32] الحيؾي وتعسل كييكل أساسي في تكؾيؽ الأغذية الحيؾية
ؾية، تدتخجـ الجخاثيؼ السدببة لأخساج السدالػ البؾلية السختبظة بالفثظخة آليات مختمفة لتذكيل الأغذية الحي   

وكخظؾة أولى في تكؾيؽ الأغذية الحيؾية لمقثظخة البؾلية، تذكل الجخاثيؼ طبقة تكييف تتكؾف مؽ بخوتيشات وإلكتخوليتات 
ومؾاد عزؾية أخخى تمترق بدظح القثظخة، وبعجىا تمترق الجخاثيؼ الحخة العائسة بظبقة التكييف مؽ خلاؿ التفاعلات 

يكية، والأىجاب . وبعج إفخاز عجيجات الدكاريج الخارجية تتذكل مرفؾفة تذبو الكارىة لمساء، والتفاعلات الكيخوستات
تشفرل الكائشات  ، ثؼثلاثي الأبعاد غيخ محكؼ التعبئةلًا اليلاـ تؤمؽ ارتباط الجخاثيؼ وانتذارىا عمى الدظح وتذكل ىيك

 لإكساؿ دورة الحياة. الغذاء الحيؾي الحية الفخدية عؽ 
ظخة لأنيا ثىي السدؤولة عؽ اندجاد الق P. mirabilisو  K. pneumoniaو  P. aeruginosa تعج الػ   

تتحمل اليؾريا إلى أيؾنات الأمؾنيؾـ والكخبؾنات عؽ طخيق زيادة درجة ، وبحلػ يسكؽ أف تشتج اليؾرياز في البؾؿ
مؾي وتتجسع مع الكائشات الحية الحسؾضة في البؾؿ. تتخسب بمؾرات فؾسفات الكالديؾـ والسغشيديؾـ في ىحا الؾسط الق

 P. mirabilis الستقمبة الخائعة  تؼ العثؾر عمى الجقيقة لتذكيل غذاء حيؾي مغظى يُعخؼ باسؼ الغذاء الحيؾي البمؾري.
 . [ 33] التي تدبب الأغذية الحيؾية البمؾريةعاً أكثخ مدببات الأمخاض البؾلية شيؾ  اعمى أني

 Pseudomonasأف الأنؾاع الجخثؾمية التي تذكل في القثظخة البؾلية تشتسي إلى  [ 34]بيّشت دراسة    
aeruginosa  و .A. baumannii  وKlebsiella ornithinolytica   وحجد التشسيط الحخكي لتذكيل الأغذية ،

جيخي بيؽ الغذاء الحيؾي وحالة العؾالق، وأعيخت صؾر الفحص الس A. baumanniiالحيؾية الدمؾؾ العابخ 
الإلكتخوني أف الأنؾاع السعدولة التي تؼ تحجيجىا شكمت شبكة كثيفة ومتخابظة مؽ طبقات خمؾية متعجدة الظبقات تكؾنت 

 إما مؽ خمية واحجة أو مؽ أنؾاع مختمفة كانت محاطة ومغظاة بحافغة واقية.
 القثاطر البهلضة السزادة لتكهين الأغشذضة الحضهية

السختبظة بالقثظخة، ولجراسة تأثيخ مؾاد  بالخسجكل شائع بديادة خظخ الإصابة تختبط الأغذية الحيؾية بذ   
تقميل تكؾيؽ الأغذية في  السؾاد السرسسة فعالية القثظخة البؾلية عمى تذكيل الأغذية الحيؾية لمكائشات الجقيقة تؼ فحص

  .ياً ظخة البؾلية السدتخجمة سخيخ ثعمى القالجخثؾمية  الحيؾية
مؾاد مؽ القثظخة البؾلية الستؾفخة تجارياً، وكانت القثاطخ السدتخجمة التالية  6تؼ استخجاـ   [ 35] في دراسة   

، الجنسارؾ(، اللاتكذ السزادة  Kongevejen  ،BirkerØdالسرشؾعة مؽ مادة اللاتكذ: لاتكذ )غيخ طبي، 
 السظاطي ظى بالديميكؾف واللاتكذ السغ ،( ,GA, USA) IC-latex, C. R. Bard, Inc., Covingtonلمعجوى  

SEC, Ah Sung international INC., Geumcheon, Seoul, Korea) قثاطخ مرشؾعة مؽ الديميكؾف، (. و
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(، وتؼ أيزاً Co., Ltd., Bucheon, Gyeonggi, Korea  ONESP)  : 100قثاطخ مؽ الديميكؾف 
 . (SCSبالفزة )( ، والديميكؾف السظمي HCSالديميكؾف السظمي بالييجروجيل )استخجاـ 

-bis-(2methyoxy-4-nitro-5-sulfo-phenyl) -2,3)  قجرة مقايدة تخفيضتؼ إجخاء    
2H-tetrazolium-5-carboxanilide (XTT  أعيخ تحميل الأغذية الحيؾية و  ،تكؾيؽ الأغذية الحيؾية في

كخاىية الندبة (، وحدبت SEM)   scanning  electron microscopy باستخجاـ السجيخ الإلكتخوني 
في . مكائشات الجقيقةلقياس الكخاىية السائية ل cell surface hydrophobicity  (CSH) السائية لدظح الخمية

SEM  خذشة ولكؽ تمػ السرشؾعة  لمخسج، كانت أسظح القدظخة السرشؾعة مؽ اللاتكذ أو اللاتكذ السزاد
، أو الديميكؾف hydrogel-coated silicone (HCS)السظمي بالييجروجيل  والديميكؾف  مؽ الديميكؾف 

تؼ ( (XTTتخفيض  فحصبو . بياً لاسة ندمأكثخ  silver-alloy-coated silicone (SCS)السظمي بالفزة 
القائسة  الخذشةمذ القائسة عمى الديميكؾف مقارنةً بالقدظخة الأمظخة ثتقميل تكؾيؽ الأغذية الحيؾية عمى سظح الق

 ىحه الأعغؼ إلى الأدنى عمى الشحؾ التالي لأنؾاعالجخثؾمية مؽ تكؾيؽ الأغذية الحيؾية  . وكافعمى اللاتكذ
اللاتكذ< -IC(< اللاتكذ< الديميكؾف< SEC) (اللاستؾمخ) بالسظاط السؾاد: مظاط الديميكؾف السظمي

HCS> SCS . الأغذية الحيؾية، في  تذكيلو  عمى السيكخوبات أف تؤثخ ظخةثسؾاد القليسكؽ وبحلػ تبيّؽ أنو
تذكل ، ثؼ يتمؾ ذلػ كسية أكبخبو أسيل ظخة ثالقفي سظح الخذشة البجاية تجعل التعمق السيكخوبي عمى الأ

شجما تسشع السؾاد الكيسيائية الشسؾ والتعمق بالكائشات الحية الجقيقة الجاخمية وتؼ تظبيق وعالأغذية الحيؾية.  
(  SCSة بالفزة )، كانت  قثاطخ الديميكؾف السظمييؽ الأغذية الحيؾيةظخة، وتؼ مشع تكؾ ثالأسظح الخارجية لمق

تذيخ ىحه الشتائج إلى أف تكؾيؽ الأغذية الحيؾية ، و في الحج مؽ تكؾيؽ الأغذية الحيؾية السيكخوبية أكثخ فعالية
 .cell surface hydrophobicity (CSH)خذؾنة الدظح والسيكخوبات ب السيكخوبية قج يكؾف وثيق الرمة

لمعلاج التقميجي القائؼ  مؽ الاجخاءات البجيمة الؾاعجة  ظخة ثتثبيط تكؾيؽ الأغذية الحيؾية عمى القيعج    
 عمى مزادات السيكخوبات والحي يختبط بتظؾيخ السقاومة الدخيع.

 Mai A. Amer, Mohamed A. Ramadan, Ahmed S. Attia and  [ 36]ت دراسة أعيخ  
Reham Wasfi. Silicone Foley catheters impregnated with microbial indole 

derivatives inhibit crystalline biofilm formation by Proteus mirabilis. front. Cell شذاط ال
 خقثاطقجرة وبيّشت . P. mirabilisلمستقمبة الخائعة  في السختبخ لسذتقات الإنجوؿ ضج العدلات الدخيخيةراد ال

غذاء مقاومة تكؾيؽ الفي السذبعة بسذتقات الإنجوؿ  silicone Foley catheters (SFCفؾلي الديميكؾف )
ظخة فؾلي ثمؽ الشاحية الغاىخية وعمى مدتؾى التعبيخ الجيشي. تؼ تذخيب ق P. mirabilis الحيؾي لمػستقمبة      

 sprhizobacteriumالجحرية  للإمعائية بسدتخمص الإنجوؿ السدتخجع مؽ السادة الظافية سميكؾف 
Enterobacter sp ،تؼ تحجيج  Zch127  نذاطو السزاد لمغذاء الحيؾي لمػو   P. mirabilis (ATCC 

تدبب مدتخمص الإنجوؿ بتخكيد مثبط أقل  السدروعة في البؾؿ الاصظشاعي.  P8العدلة الدخيخية و  (12435
، حيث لؾحع ( في تقميل تكؾيؽ الأغذية الحيؾيةsub-MIC = 0.5X MIC)                 مؽ الحج الأدنى

 ىحه تؼ تأكيج، و ي البكتيخيا السمترقةف3log2 بشدبة و ،  %60-70        بشدبة الكتمة الحيؾية انخفاض
 السجيخ الإلكتخوني. بسدح الالشتائج عؽ طخيق 
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لسدتخمص الإنجوؿ ء الحيؾي لمغذاشذاط السزاد الأكجت التغييخات في التعبيخ الجيشي الشدبي لجيشات الفؾعة    
انخفاض كبيخ  MICالتخكيد ب Zch127استخلاص أعيخ تحميل التعبيخ الجيشي التفاضمي أف ، و P. mirabilisضج 

بالإضافة لحلػ  ،mrpA (p <0.001)و  flhDCو  flhDو  flhCو  umoC  لمػجيشات حتذادالا نذاط في تشغيؼ 
 >speB and glnA (pالجيشات السختبظة بتخميق البؾلياميؽ: كبيخ في تشغيؼ إلى خفض  Zch127 يؤدي استخلاص 

الجيشات السشغسة لتذكيل السحفغة الدكاريج  ، في حيؽ لؼ تتأثخ السختبط باستذعار الشراب luxSجيؽ وال،  (0.001
rcsB  وrcsD  .أو ئيلًا ضخاً تأثي سدتخمص الإنجوؿبظخة السذبعة ثأعيخت القو بذكل كبيخ بؾجؾد مذتقات الإنجوؿ
أف تعسل يسكؽ  ظؾط الخلايا الميفية البذخية مسا يذيخ إلى سلامة ىحا التجخل. وبالتالي،مؾية لخخالدسية العمى ماً معجو 

وبحلػ تؾضح ىحه  .P. mirabilis CAUTIsستخاتيجية مشاسبة وآمشة لتقميل الإصابة بػ اظخة السذبعة بالإنجوؿ كثالق
خة بسدتخمص الإنجوؿ السيكخوبي يقمل بذكل فعاؿ مؽ تكؾيؽ الأغذية الحيؾية البمؾرية بؾاسظة الجراسة أف تذخيب القثظ

P. mirabilis ومؽ احتسالية تظؾر السقاومة، بالإضافة إلى ميدة سلامة ىحا السخكب عمى خط الخلايا البذخية، كسا .
الإنجوؿ ىحا أف آلية عسميا يسكؽ أف تكؾف بؾجؾد مدتخمص  P. mirabilisتكذف دراسة التغييخ في التعبيخ الجيشي لػ 

بدبب تأثيخىا عمى عؾامل الفؾعة التي تداىؼ في حخكية الجخاثيؼ، والتراقيا، وإنتاجيا لميؾرياز، وبالتالي تقميل تكؾيؽ 
 . P. mirabilisالأغذية الحيؾية البمؾرية بؾاسظة 

 Silver جديسات الشانؾية الفزيةنذاطًا كبيخاً لمػ in vitro infectionفي السختبخ  الخسجأعيخ نسؾذج    
nanoparticles (AgNPs)   ضج الخاكجة بؾمانيA. baumannii   خارج الخمية وداخل الخلايا،  كسا تؾقف

AgNPs .فقج خفزت الػ   بذجة تكاثخ البكتيخيا وتذكيل الأغذية الحيؾية  AgNPs  مؽ مدتؾى الشدخ مؽ الجيشات
خظؾة إضافية نحؾ فيؼ الآليات التي تتجاخل بيا ، وتقجـ ىحه الشتائج ات الرمة بالأغذية الحيؾيةالفؾعة والجيشات ذ
 .[37 ] مع انتذار السيكخوبات واستسخارىاالفزية الجديسات الشانؾية 

واحجة مؽ أخظخ خرائص الكائشات الحية الجقيقة ىؾ ميميا لتذكيل الأغذية الحيؾية، التي تختبط بتظؾر     
مقاومتيا صعبة نتيجة  القزاء عمى مثل ىحه اليياكل السعقجة  ، إف عسميةةض أكثخ شجامخ أطؾيمة الأمج و أخساج 

للأغذية العثؾر عمى مخكبات ججيجة ذات تأثيخ مزاد يربح لحلػ  ،للأدوية السدتخجمة الآف في السسارسة الدخيخية
في علاج تقشية الجخثؾمية مؽ الأمؾر الؾاعجة التي تدببيا الأغذية الحيؾية الأخساج  معالجة تعج أمخ ضخوري.الحيؾية 

مفيجة في nanoparticles (NPs ). تؼ إجخاء السديج مؽ الجراسات لتحجيج ما إذا كانت الجديسات الشانؾية  الشانؾ مؤخخاً 
مشة لمعلاجات السدتيجفة لسكافحة تؾصيل آ مسخات( تؾفخ NPs)تقشية الشانؾ أف  وتبيّؽ ،الجخثؾميةمكافحة الالتيابات 
 .  in vitro  [38 ]في السخبخ السيكخوبية التي تدببيا الأغذية الحيؾية الأخساجمجسؾعة واسعة مؽ 

 ;.Rugaie, O.A.; Abdellatif, A.A.H.; El-Mokhtar, M.A.; Sabet, M.A [ 39]ىجفت دراسة    
Abdelfattah, A.; Alsharidah, M.; Aldubaib, M.; Barakat, H.; Abudoleh, S.M.; Al-Regaiey, 
K.A.; et al. Retardation of Bacterial Biofilm Formation by Coating Urinary Catheters with 

Metal Nanoparticle-Stabilized Polymers   ( إلى التحقق مؽ فعالية الجديسات الشانؾية الفزيةAgNPs) 
silver nanoparticles  بسؾاد بؾليسخية مختمفة تؼ إنذاؤىا عبخ تقشية طلاء بديظة مؽ خظؾة واحجة، وقجرتيا السدتقخة

عمى تثبيط تكؾيؽ الأغذية الحيؾية عمى القثظخة البؾلية. وتؼ إجخاء فحص الشذاط السزاد لمسيكخوبات لتخكيبات 
، وفحص الشذاط PC3ج خلايا ( وسسيتيا الخمؾية ضMICالجديسات الشانؾية وتحجيج الحج الأدنى مؽ التخكيد السثبط )

 الدخيخية ةظخة البؾلية في عخوؼ ثابتة ومتجفقة ضج العدلثمقل السغمفة  AgNPs الػ السزاد للأغذية الحيؾية وفعالية
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. أعيخت الشتائج أف البؾليسخات التي تؼ فحريا يسكؽ أف تذكل Escherichia coli للإشخيكية القؾلؾنية 
AgNPs خاصة تمػ ياً مدتقخة ماد ،( السحزخة باستخجاـ البؾلي فيشيل بيخوليجوفPVP( وإيثيل الدميمؾز )EC .)

 فائقة كاف لو تأثيخات AgNPs-PVPو  AgNPs-EC استخجاـ  أف MIC قياس تخكيدالفحص الأولي و وبيّؽ 
السظمي بػ  PVPو  EC الػ التي تؼ الحرؾؿ أفىحه السعظيات  تؾفخ، وبحلػ لإشخيكية القؾلؾنيةلمزادة 
AgNP  التي  حيؾيةغذية الظخة السزادة لمبكتيخيا والأثلظلاء القالسفيجة  سحتسمةالعؾامل مؽ ال يسكؽ أف يكؾف

 تظؾر التيابات السدالػ البؾلية التي تدببيا الإشخيكية القؾلؾنية.تسشع 
ظخة التي تدببيا الأغذية الحيؾية  الجخثؾمية عمى أسظح السؾاد الحيؾية مثل القث السذافيأخساج تعج    

 البؾلية معقجة بدبب مقاومتيا لمرادات الحيؾية، مسا يسثل مذكمة شائعة في مخضى السدتذفيات،
 .Dalia A. Elzahaby ,ORCID,Hala A. Farrag, Rana R [40]ىجفت دراسة    

Haikal,Mohamed H. Alkordi, Nourtan F. Abdeltawab ORCID and Mohammed A. 
Ramadan. .Inhibition of Adherence and Biofilm Formation of Pseudomonas 
aeruginosa by Immobilized ZnO Nanoparticles on Silicone Urinary Catheter Grafted 

by Gamma Irradiation ي وتكؾيؽ إلى تعجيل قثاطيخ الديميكؾف بحيث تكؾف مقاومة للالتراؽ الجخثؾم
 poly-acrylicالأغذية الحيؾية، واستخجمت ىحه الجراسة طخيقة مباشخة بديظة لتظعيؼ حسض البؾلي أكخيميػ 

acid  اما لتدويج سظح الديميكؾف بسجسؾعات وعيفية مؽ غعمى أغذية مظاط الديميكؾف باستخجاـ تذعيع
 ZnOالجديسات الشانؾية  حسض الكخبؾكديل السحبة لمساء. سسح ىحا التعجيل لمديميكؾف بتثبيت

nanoparticles (ZnO NPs) أغذية الديميكؾف السعجلة بػ أثبتت ة، و الحيؾيية غذللأ تكسزادFT-IR  و
SEM  وTGA خاـلغوسالبة ا ةمعدلات الدخيخية مؾجبلتثبيط تكؾيؽ الأغذية الحيؾية لتراؽ و القجرة السزادة للا 

تؾافق خمؾي جيج مع  ZnO NPs السعجؿ والسظعؼ  ديميكؾف الأعيخ و والخسائخ السشتجة بقؾة لمغذاء الحيؾي. 
دراسة الأساس الجديئي لمتأثيخ السثبط لدظح الديميكؾف السعجؿ عمى وبيّشت   خط الخلايا الغيارية البذخية.

السختارة أف الشذاط السزاد  Pseudomonas aeruginosaالجيشات السختبظة بالأغذية الحيؾية في عدلة 
تخاوحت  بشدبة lecBو  lasIو  lasRعؽ تقميل كبيخ في تشغيؼ التعبيخ عؽ جيشات اً يكؾف ناتج تراؽ قجللال

واسع الشظاؽ  تؾفخ نذاطًاً  قثاطخ الديميكؾف السعجلة وبالتالي فإف أضعاؼ عمى التؾالي.  2,2 ,3.3 بيؽ 
 مع تظبيقات مدتقبمية محتسمة في إعجادات السدتذفى. داً للأغذية الحيؾية مزا

 avarro S, Sherman E, Colmer-Hamood JA, Nelius T, Myntti [41]قامت دراسة    
M, Hamood AN. Urinary Catheters Coated with a Novel Biofilm Preventative Agent 

Inhibit Biofilm Development by Diverse Bacterial Uropathogens امل ؾ بفحص قجرة طلاء ع
عمى قثاطخ بؾلية مؽ الديميكؾف لسشع تكؾيؽ  biofilm preventative agent( BPA) ةججيج ةحيؾي ةوقائي

ذراري  3السدالػ البؾلية: مؽ أخساج  عدلات جخثؾمية مختمفة بؾاسظة  الأغذية الحيؾية عمى القثظخة 
Escherichia coli  ، جة مؽ ذرية واحالسدالػ البؾلية. و  اتؽ التيابعاً بالعدؿ مالأكثخ شيؾ تسثل الجخاثيؼ

 ، وذرية واحجة مؽ الدائفة ، وىي عدلة مقاومة للأدوية الستعجدةcloacae  Enterobacterالإمعائية 
Pseudomonas aeruginosa مؽ السكؾرات  ةواحج ةوعدل، ظخة طؾيمة الأمجثبيؽ مخضى الق ةشائعي ، وى

وىي مكؾرة ،  methicillin-resistant Staphylococcus aureus  العشقؾدية الحىبية السقاومة لمسيثيديميؽ
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اختبار قجرة ىحه الدلالات عمى تكؾيؽ أغذية حيؾية عمى قثاطخ بؾلية مرشؾعة تؼ في البجاية . ةالجخاـ ومقاوم ةمؾجب
 silicone ، والديميكؾف polyvinyl chloride( PVC، والبؾلي فيشيل كمؾريج ) red rubber مؽ السظاط الأحسخ

باستخجاـ فحص الخقاقة الحيؾية الجقيقة. عشجما نست في وسط بؾؿ اصظشاعي، والحي يحاكي عؽ كثب بؾؿ الإنداف، 
لأف الكتمة الحيؾية الغذائية  نغخاً  و ظخة الثلاث.ثشكمت جسيع العدلات السختبخة أغذية حيؾية كبيخة عمى جسيع مؾاد الق

، عمى التؾالي،  PVCمؽ تمػ الستكؾنة عمى السظاط أو  log 0.5-1.6الستكؾنة عمى قثاطخ الديميكؾف كانت أقل مؽ 
، حسض البؾلي أكخيميػ،  BPA العؾامل الؾقائية الحيؾيةذلػ تغميف قثاطيخ الديميكؾف بػتؼ بعج  )كمؾريج البشدالكؾنيؾـ

يؼ السسخضة البؾلية. ليحه الجخاثلتثبيط نسؾ الغذاء الحيؾي الخقيق  السغمفةالقثاطخ قجرة  ت والجمؾتارالجىيج(، واختبخ 
جسيع ل تظؾر الغذاء الحيؾي ماً تسا BPAسقارنة مع قثاطخ الديميكؾف غيخ السظمية، مشعت القدظخة السظمية بػ وبال

، التي لؼ تغيخ أي انخفاض في الكتمة الحيؾية لمغذاء الحيؾي.  P. aeruginosaمدببات الأمخاض البؾلية، باستثشاء 
عجيجات الدكاريج  ذريتيؽ تستمكافت الجراسة ، استخجمBPAلظلاء  P. aeruginosa الدائفة لاستكذاؼ سبب مقاومةو 

الأـ، فذمت الظافختاف في تكؾيؽ أغذية حيؾية الحرية . عمى عكذ specific lipopolysaccharide (LPSالجىشية )
 مقاومة الشؾع البخي في  تمعب دوراً  P. aeruginosa LPS، مسا يذيخ إلى أف تخكيبة BPAعمى القدظخة السظمية بػ 

 .P الدائفة  باستثشاء نوإلى أ شتائجالتذيخ  ػوبحل. BPAلظلاء  wild-type P. aeruginosa لمدائفة 
aeruginosa قج تسشع قثاطيخ الديميكؾف السظمية بػ ،BPA  لمجخاثيؼ سمبية وإيجابية الغخاـ تكؾيؽ الأغذية الحيؾية

كظلاء قثظخة وقائي ججيج واسع الظيف، مشع القثظخة  BPA الػىحه الجراسة  وبالتالي وصفت . البؾلية لأمخاضالسدببة ل
، مسا يذيخ إلى أف ىحا MRSAو  E. cloacaeو  E. coliمؽ تظؾيخ الأغذية الحيؾية بؾاسظة  BPAالسظمية بػ 

 . CAUTIالظلاء يؾفخ نيجاً واسع الشظاؽ لمؾقاية مؽ 
ء القثظخة البؾلية لسعالجة أخساج السدالػ البؾلية السختبظة شيجت الدشؾات الأخيخة تحديشات بارزة في طلا   
واحجة مؽ أكثخ أخساج   CAUTIsعشج السخضى الحيؽ يدتخجمؾنيا، وتست الإشارة إلى أف  CAUTIبالقثظخة 

،  septicaemia شجيج انتاف دـ، ظخة ثقذؾر ق ) السدتذفيات شيؾعاً والتي يسكؽ أف تؤدي إلى مزاعفات مختمفة
ظخة البؾلية ثتُغيخ الق. و إلى جانب استخاتيجيات الؾقاية الرحية العامة .pyelonephritis الحؾيزة والكميةالتياب 

  42]ىجفت دراسة ظخة البؾلية. ثالسغمفة بسزادات السيكخوبات إمكانات كبيخة في الؾقاية مؽ السزاعفات السختبظة بالق
البؾلية السزادة لمسيكخوبات في سياؽ السدببات السخضية لخمل  ظخةثتقييؼ التحجيثات الأخيخة عمى تظؾيخ القإلى  [

( PVC، البؾلي فيشيل كمؾريج )latex، مشيا تعجيل السؾاد السدتخجمة في إنتاج القثظخة، مثل اللاتكذ الؾعيفة البؾلية
polyvinyl chloride اللاتكذ الديميكؾني ،siliconized latex السظاط الرشاعي ، silicone elastomers ،

 (، اللاتكذ السغظى بالييجروجيل polytetrafluoroethylene (PTFE)اللاتكذ السغظى بالبؾلي تيتخا فمؾرو إيثيميؽ 
hydrogel-coated latex  الإنديسات ،enzymes بؾلي إيثيميؽ جميكؾؿ ،،polyethylene glyco  طلاءات ،

سيكخوبات عمى سظح القثظخة البؾلية، مثل الأيؾنات . وضع طلاء مزاد لم polyzwitterion coatings بؾليدويتخيؾف 
، ببتيجات مزادة nitric oxide، أكديج الشيتخيػ   antibiotics، الرادات الحيؾية   metal ionsالسعجنية 

لا تداؿ ىشاؾ بعض واستشتجت الجراسة بأنو  . bacteriophages ، العاثيات antimicrobial peptidesلمسيكخوبات 
، طالسا ىشاؾ مذكمة ظخة البؾليةثشيء ججيج لمق لإضافةتي يجب معالجتيا لتحديؽ الظلاء في السدتقبل، أو التحجيات ال

سيتأثخ استخجاـ لحلػ ادات الحيؾية. رؾجؾد مقاومة لممتعمقة ب رئيدية في تظؾيخ الظلاءات السزادة لمسيكخوبات 
في ىحه الحالة، يسكؽ لشيج الآليات و ادات الحيؾية. رال مع استسخار زيادة مقاومةالسيكخوبات  ظخة السغمفة بسزاداتثالق
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قمل مؽ مذكمة السقاومة. يسكؽ استخجاـ ىحه الأساليب عؽ طخيق استخجاـ عامل مزاد يالستعجدة أف 
ظخة إما بؾاحج أو اثشيؽ مؽ ثلمسيكخوبات واحج فقط أو باستخجاـ طخؽ تآزرية، مثل صشع طلاء أو مادة الق

استخجاـ كخخى ات الأستخاتيجيبالإضافة إلى الا. تمؾثلم ةثيؼ ثؼ طلاءىا بعامل مزادالعؾامل السبيجة لمجخا
التحجيات التي تؾاجييا الظلاءات السزادة  ىأحج. وتبقى الدسية الخمؾية الجديسات الشانؾية في الظلاء

يح العامل في لمسيكخوبات، والتي تحجث إما مؽ خلاؿ الاتراؿ السباشخ مع العامل السزاد لمسيكخوبات أو تخش
 لمعامل السزاد لمسيكخوبات في وقت الإصابة. التؾصيل السؾضعي  وأ ،جدؼ السخيض

ظخة ثالخئيدي الحي يجب أخحه في الاعتبار، خاصة بالشدبة لمق ىي اليجؼالسخيض  صحة ، فإفأخيخاً    
والسخنة والقادرة عمى  اً ججيغمفة ظخة السثمجسؾعة مؽ طلاءات القيفزل اختيار  ي ىحه الحالة ، وفطؾيمة السجى

صجار حكؼ طبي شامل لإيمدـ واتخاذ ما السخيض بذكل عاـ. احة مشع الاندجاد في التجؾيف الجاخمي مؽ أجل ر 
 عمى أساس فخدي لمشغخ في جسيع العؾامل السحيظة التي تحجدىا الحالة الظبية لمسخضى بسا يتساشى مع تؾفخ

 ظخة.ثالق طلاءات
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