Szisztémasan alkalmazhato primycin szarmazék kifejlesztése
multirezisztens Gram-pozitiv baktériumok altal okozott fert6zések
kezelésére

Az antibiotikum kezelés terén elért eredmények a huszadik szazad masodik felére hamis
biztonsagérzetet keltettek a baktériumok okozta fertézések kezelhetdségére vonatkozoan. Azdta
azonban a multirezisztens (antibiotikumoknak ellenélld) ,,szuperbaktériumok” korszakéba léptiink,
amelyek foként a korhdzban apolt, immunvédekezésiikben karosodott betegekben okoznak magas
halalozasi arannyal jar6 fertdzéseket. Az 0j antibiotikumok fejlesztése mellett a korabban felfedezett,
de a gyakorlatban széles korben nem alkalmazott antibiotikumok ,,4jraélesztése” mertilt fel a jelenlegi
gyakorlattol eltéré megoldasként.

A bakériumokat festddésiik alapjan két nagy csoportra, Gram-pozitiv €s Gram-negativ kategoriaba
lehet osztani. Ezek antibiotikum érzékenységben eltérnek egymastol. A multirezisztens Gram-negativ
koérokozok ellen hatékony szer a polimixin, de a Gram-pozitivokra nem hatasos. Az egyetlen magyar
fejlesztésti antibiotikum, a primycin (1954) viszont a Gram-pozitivokra (pl. staphylococcusok,
enterococcusok) hat, de csak helyileg alkalmazhat6 szerként van forgalomban, mivel a készitmény
kilenc komponens keveréke. Ezek hatékonysaga és toxicitasa kiilonb6z6 lehet. Injekcios készitmény
kifejlesztésére ezért korabban nem kertilt sor. Jelenlegi kutatasaink soran azt vizsgaltuk, hogy
hatékony-e a korabban helyileg alkalmazott antibiotikum keverék a jelenlegi beteganyagbdl szarmazo
multirezisztens Gram-pozitiv korokozok ellen, illetve hatasosak-e az egyes tisztitott komponensei. A
keverék készitmény a vizsgalt 130 baktériumtorzsnek nem csak a szaporodasat gatolta, de el is
pusztitotta oket. Az dsszetevok koziil a keverékben legnagyobb aranyban jelenlévo két vegyiilet
kiilon-kiilon is hatasosnak bizonyult. Az emberben torténd alkalmazas feltétele, hogy a szerek
hatékonysagat és a szervezetre gyakorolt esetleges karos kovetkezményeit elézetesen
allatkisérletekben is megvizsgaljuk. Kisérleteink célja ezért valaszt kapni arra, hogy a tisztitott
primycin 0sszetevok vénaba (gyljtoérbe) torténd oltasa esetén megvédik-e az egereket az eldzdleg
szintén a vénaba oltott baktériumok okozta haldlos fert6zés ellen olyan dézisban, amely még nem valt
ki benniik mérgez6 hatést. A kisérlet végén az allatokbdl szarmazo szerveket, szoveteket feldolgozzuk
¢és a kapott eredményeket statisztikai modszerekkel értékeljiik.

Az allatok elhelyezése klimatizalt 4llattartd szekrényben torténik, ami a hdmérséklet, a paratartalom
¢s a megyvilagitas automatikus beallitasat teszi lehetévé. A 3R figyelembevételének érdekében a
vizsgalati csoportokban a statisztikai kiértékelést lehetévé tevo legalacsonyabb allatszamot
alkalmazzuk. A beavatkozasokat ugy végezziik, hogy az allatok csak az eredmények eléréséhez
szlikséges legkisebb fajdalomnak legyenek kitéve. A kezeléseket, megfigyeléseket €s az allatok
ellatasat a kivitelezésben jaratos szakképzett személyzet végzi. A kisérleteket egereken (CD1 torzs)
végezziik. A projekt egészére tervezett allatszam 520 egér/3 év. A kisérletekben szereplé minden
anyag kizarolag biztonsagosan, az erre rendszeresitett zart, veszélyes hulladék gytijtésére alkalmas
dobozokban keriil ki az allatkisérleti helyiségbdl.

A tervezet keretében végzett vizsgalatok eredményei alapjat képezhetik a leghatasosabb
antibakterialis hatasu primycin 0sszetevot tartalmazo, emberi injekcios gyogyszerkészitmény
kifejlesztésének, ami a

korhazi és egyéb feliilfert6zések soran is igen gyakran el6fordulé multirezisztens Gram-pozitiv
baktériumokkal szemben is hatasos védelmet nyujthat.
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