
ـــــــة ولىّ، فمـــــــاذا عصر المضـــــــادات الحيوي
سيحدث بعد ذلك؟

, سبتمبر  | كتبه ميغان مولتيني

ترجمة وتحرير نون بوست

عندما عاد ألكسندر فلمنج من عطلته، في اسكتلندا، في صائفة سنة ، ليجد مختبره في لندن
وقــد غــزاه نــوع مــن العفــن الــذي يُــدعى “بنســيليوم نوتــاتوم”، بــدأ حينهــا عصر جديــد مــن الســيادة
العلمية على الطبيعة. ومنذ ذلك الحين، أنقذت المضادات الحيوية التي اكتشفها فلمنج، فضلا عن
المضادات التي كان هذا العالم بمثابة مصدر إلهام لاكتشافها، الملايين من الأشخاص، كما وضعت حدا
للمعاناة التي لا حد لها في جميع أنحاء العالم. لكن، ومنذ لحظة انطلاق العمل بها، أدرك العلماء أن
للمضــادات الحيويــة عمــرا مرفوقــا بتــاريخ انتهــاء صــلوحيتها، بيــد أنهــم لم يعلمــوا مــتى ســيحل ذلــك

بالتحديد.

في الواقع، تعتبر مقاومة البكتيريا للمضادات الحيوية أمرا طبيعيا ولا مفر منه، على حد سواء، حيث
قد تمتلك البعض من هذه البكتيريا جينات تحميها من الأدوية، في ستعمل دون شك على نقل
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ــا مــن حولهــا. في الــوقت الراهــن، عمــد علمــاء الوبائيــات بالاعتمــاد علــى هــذه الجينــات إلى البكتيري
الحاسوب إلى تحصيل البيانات والعمل على نمذجة هذه الظاهرة.

في المقابل، لا أحد من العلماء يعمل على توظيف هذه الآليات للتنبؤ بنهاية عصر المضادات الحيوية،
نظـرا لأنـه قـد حـلّ بالفعـل. عوضـا عـن ذلـك، ركـز هـؤلاء العلمـاء جهـودهم علـى تحديـد مـدى اقـتراب
البكتيريـا المقاومـة مـن السـيطرة علـى العـالم، ومـا الـذي يسـتطيع الأطبـاء القيـام بـه لإيقافهـا؟ في سـنة
، صرح مدير مراكز مكافحة الأمراض والوقاية منها، توماس فريدن، للصحفيين أنه “في حال لم

نكن حذرين، فسيحل عصر ما بعد المضادات الحيوية قريبا”.

في الوقت الراهن، وبعد مرور أربع سنوات على هذا التصريح، أفادت الوكالة الأمريكية أن هذا العصر
قــد حــلّ بالفعــل. وفي هــذا الصــدد، أفــادت جين باتيــل، الــتي تــترأس وحــدة التنســيق وإستراتيجيــة
المضادات الحيوية التابعة لمراكز مكافحة الأمراض والوقاية منها، أن “السبب وراء هذه التصريحات
يعود إلى كون البكتيريا المقاومة لكافة أنواع المضادات الحيوية أصبحت بالفعل موجودة. ففي الواقع،
يلقى الأشخاص حتفهم ببساطة، نظرا لأن المضادات الحيوية لعلاج أمراضهم المعدية ليست متوفرة،

علما وأنها أمراض كانت قابلة للعلاج بسهولة في وقت ليس ببعيد”.

ظهرت  حالة فقط من البكتيريا العنقودية المقاومة للفانكوميسين، في حين
لم يتوفّ أي من المصابين بها

ينو خلال شهر آب/أغسطس الماضي، دخلت سيدة في السبعينات من عمرها مستشفى في مدينة ر
بولاية نيفادا الأمريكية وهي مصابة بعدوى بكتيرية في وركها. وكانت هذه الجرثومة تنتمي إلى فئة
من الميكروبات العنيدة بشكل استثنائي والمعروفة باسم “الأمعائيات المقاومة للكاربابينيم” أو “كري”.
وبالإضافة إلى الكاربابينيم، أبدت هذه الجرثومة مقاومة لكل من التيتراسايكلن والكولستين، وكافة
مضــادات الميكروبــات الأخــرى في الســوق، الــتي يبلــغ عــددها  مضــادا حيويــا. وبعــد عــدة أســابيع،

تعرضت المريضة إلى صدمة إنتانية، لتفقد حياتها إثرها.

بالنسبة للمسؤولين في قطاع الصحة العمومية من قبيل جين باتيل، مثلت تلك الحالة نهاية حقبة
وبداية حقبة أخرى جديدة. ويظل السؤال المطروح حاليا: كم ستبلغ سرعة انتشار ذلك النوع من
البكتيريا المقاومة لكافة المضادات الحيوية؟ وفي السياق ذاته، تساءلت باتيل، قائلة: “متى سنصل إلى
كــثر المرحلــة الــتي ســيكون فيهــا عــدم القــدرة علــى معالجــة عــدوى مــا باســتخدام المضــادات الحيويــة أ

شيوعا مقارنة بتلك التي تتم معالجتها؟ في الحقيقة، سيكون ذلك أمرا يصعب للغاية التنبؤ به”.

في الأثنــاء، يعــزى يقين باتيــل بشــأن هــذه المســألة إلى المحــاولات الــتي أجرتهــا في هــذا الصــدد، سابقــا.
فخلال ســنة ، ظهــرت أول عــدوى عنقوديــة مقاومــة للفــانكوميسين، أصــابت رجلا مــن ولايــة
ميشيغان الأمريكية يبلغ من العمر  سنة ومصاب بتق مزمن في قدمه. وقد بدت الحالة سيئة
كثر العدوى البكتيرية انتشارا بين البشر، فضلا للغاية، ذلك أن البكتيريا العنقودية تعد واحدة من أ



عن أن الفانكوميسين يمثل خصمها الأكثر شيوعا من بين المضادات الحيوية.

علاوة على ذلك، كان الجين المسؤول عن مقاومة المضاد الحيوي يقع في البلازميد، وهو عبارة عن
دائرة حرة وعائمة من الحمض النووي التي تجعل من السهل على الجين التنقل. وقد عمل علماء
الوبائيـات في مراكـز مكافحـة الأمـراض والوقايـة منهـا، بالتعـاون مـع علمـاء الأحيـاء الدقيقـة مـن قبيـل
جين باتيل، على إنشاء نموذج يسمح بالتنبؤ بالمدى الذي قد تبلغه العدوى وسرعة انتشارها. وعلى
الرغم من أن باتيل لم تستطع تذكر نتائج هذه الأبحاث بدقة، إلا أنها شددت على أن ما توصلت إليه

كان مرعبا، حيث قالت: “كنا قلقين للغاية إزاء هذه المسألة”.

متى ما دخلت بكتيريا “كري” إلى نظام رعاية صحية ما، سيكون من الصعب
التخلص منها، “حيث سيكون الأمر شبيها بمحاولة إخراج النمل الأبيض من

المنزل”

، خلافا لذلك، ولحسن الحظ كانت نماذج العلماء في هذه الحالة مخطئة تماما. فمنذ سنة
ــة المقاومــة للفــانكوميسين، في حين لم يتــوفّ أي مــن ــا العنقودي ــة فقــط مــن البكتيري ظهــرت  حال
المصابين بها. ولكن إدراك فريق العلماء أنهم كانوا على خطأ، قد جعلهم في حيرّة من أمرهم. عموما،
قـد يكـون علـم الأحيـاء علـى قـدر كـبير مـن التعقيـد. مـن جانبهـا، أوضحـت باتيـل، قائلـة: “لقـد عملـت
على هذه البكتيريا في المختبرات، حيث نمت بشكل جيد، ولكن يبدو أنها لا تنتقل من شخص إلى

آخر”.

في الوقت الذي لا يزال فيه العلماء يجهلون السبب الكامن وراء هذا الأمر، تشير فرضية واحدة إلى
أن هذه الجينات المقاومة بشكل خاص لم تتولد بصفة منفردة، حيث من المرجح أنها قد جعلت من
العنقوديات قادرة على مقاومة أعدائها من المضادات الحيوية. وفي السياق ذاته، ربما تكون الأجزاء
ذاتها أيضا من الحمض النووي المسؤولة على الحد من إمكانية بقاء البكتيريا على قيد الحياة خا
جسم الإنسان. من جانب آخر، قد تكون لبروتوكولات المستشفيات، وفصول السنة والجغرافيا تأثير
كثر من أيضا على معدلات الانتقال. ونتيجة لذلك، يشبه الأمر إلى حد كبير التنبؤ بالأحوال الجوية أ

أي شيء آخر.

من جهته، أشار الباحث في مجال الصحة العمومية في جامعة جونز هوبكينز، بروس لي، إلى أنه “لا
يمكنـك التكهـن بذلـك علـى الـورق أو بمجـرد الجلـوس والتفكـير. في الواقـع، أنـت في حاجـة إلى نمـاذج
محاكـاة للتوصـل إلى النتـائج”. والجـدير بـالذكر أن لي يعمـل بالتعـاون مـع شبكـات الرعايـة الصـحية في
شيكاغو ومقاطعة أورانج بهدف التنبؤ بالمسارات الأكثر احتمالا التي تستطيع بكتيريا “كري” اتباعها،

وهي نوع البكتيريا التي أودت بحياة السيدة في نيفادا، فضلا عن ظهورها على نظام مستشفى ما.

في الماضي، وكما كان الحال بالنسبة لجين باتيل حين حاولت تتبع انتشار البكتيريا العنقودية المقاومة،
كانت هذه النماذج تستند حصريا على المعادلات والبيانات، التي كانت معقدة للغاية. في المقابل، لم



تأخــذ تلــك النمــاذج بعين الاعتبــار الســلوك البــشري والبيولوجيــة البكتيريــة وتفــاعلات كــل منهمــا مــع
البيئات المحيطة.

مــن هــذا المنطلــق، أفــاد بــروس لي أن “مجــال عملنــا شهــد وعيــا علــى نحــو متزايــد بــأن فهــم انتشــار
البكتيريــا المقاومــة للمضــادات الحيويــة، بغــض النظــر عــن حجــم التفاصــيل المتعلقــة بــه، يحتــم عليــك
امتلاك نمـــاذج محاكـــاة لهـــذه القائمـــة تجســـد البيانـــات، حيـــث باســـتطاعتك النظـــر إلى الملايين مـــن

السيناريوهات المحتملة، تماما مثل عالم الأرصاد الجوية”.   

الانتقال الوحيد للبكتيريا المقاومة بشكل كامل من شخص إلى آخر موجودة
فقط داخل حاسوب لي. في الأثناء، لم تسجل بعد أية حالات موثقة في العالم

الحقيقي

في دراســة نشرهــا خلال الســنة الماضيــة، نظــر لي في احتمــال انتشــار بكتيريــا “كــري” في  مســتشفى
للرعايــة الــوجيزة فضلا عــن  دارا للتمريــض في مقاطعــة أورانــج الأمريكيــة. وضمــن النمــوذج الــذي
أنشأه، كان كل مرفق افتراضي يتضمن عددا من الأسرة استنادا على عدد الأسرة الفعلي، فضلا عن

المعلومات بشأن ارتباط المرافق.

علاوة علـى ذلـك، أظهـر النمـوذج كـل مريـض علـى اعتبـاره وكيلا حاسوبيـا، يحمـل أو لا يحمـل بكتيريـا
“كـري” في أي يـوم مـن الأيـام. كمـا كـان هـؤلاء الـوكلاء يتحركـون جميعهـم حـول النظـام الـبيئي للرعايـة
الصحية، ويتفاعلون مع الأطباء والممرضين والأسرة والكراسي والأبواب لمئات الملايين من المرات، وكل

ذلك في ظل تغيير المعايير قليلا عند كل محاكاة.

نتيجة لذلك، توصل الباحث إلى أنه في غياب التدابير المتزايدة   ، من قبيل اختبار المرضى بانتظام على
مسـتوى مقاومـة الجائحـة، ووضـع أي حامـل للبكتيريـا في الحجـر الصـحي، قـد تكـون بكتيريـا “كـري”
يبا، في غضون مرضا متوطنا، أي يعيش للأبد، في كل مرفق للرعاية الصحية في مقاطعة أورانج، تقر

عقد من الزمن.

عموما، متى ما دخلت بكتيريا “كري” إلى نظام رعاية صحية ما، سيكون من الصعب التخلص منها،
“حيث سيكون الأمر شبيها بمحاولة إخراج النمل الأبيض من المنزل”، وفقا لما أفاد به لي. وأضاف
ــا جــزءا البــاحث أنــه “مــتى مــا أصــبحت في الــداخل، حيــث يكــون كــل شيء مترابطــا، تصــبح البكتيري
مستعصــيا مــن النظــام الــبيئي”. ومــن هــذا المنطلــق، وفي حــال امتلــك الأطبــاء والممرضــون وســيلة
لاكتشــاف مــن المســؤول عــن انتقــال بكتيريــا “كــري” في أقــرب وقــت ممكــن، ســيكون بإمكــانهم آنــذاك

احتواء التهديد على الأقل، حتى وإن لم يكن بوسعهم فعل الكثير من أجل المريض.

يأمل باحثون على غرار جين باتيل وبروس لي أن يساعد عملهم على الحد من
التهديدات الموجودة بالفعل، واكتشاف الجديدة منها عند ظهورها



في الـوقت الراهـن، تتمثـل الأخبـار السـارة في أن الانتقـال الوحيـد للبكتيريـا المقاومـة بشكـل كامـل مـن
شخص إلى آخر موجودة فقط داخل حاسوب لي. في الأثناء، لم تسجل بعد أية حالات موثقة في العالم
الحقيقــي، وهــو مــا تعمــل جين باتيــل ومراكــز مكافحــة الأمــراض والوقايــة منهــا، علــى دراســته. ممــا

كدته باتيل. سينقل الأمور إلى المستوى التالي، وفقا لما أ

في سبيــل مراقبــة أفضــل لمجــرى الأمــور، أنفقــت الوكالــة الأمريكيــة . مليــون دولار لإنشــاء شبكــة
يـادة القـدرة علـى إجـراء الاختبـارات الجينيـة علـى العينـات متكونـة مـن سـبعة مختـبرات إقليميـة مـع ز
البكتيرية المأخوذة من المستشفيات. علاوة على ذلك، تقوم هذه المختبرات حاليا بقيادة برنامج من
شأنـه أن يربـط، يومـا مـا، جميـع المسـتشفيات في الولايـات المتحـدة مبـاشرة بنظـام المراقبـة التـابع لمراكـز
مكافحـة الأمـراض والوقايـة منهـا. ويتمثـل الهـدف مـن ذلـك في وضـع علامـة تلقائيـا علـى كـل حـدث

يتعلق بمقاومة خطرة في جميع أنحاء البلاد في وقت أقرب ما يكون منه إلى الفوري.

من جانبها، تركز جين باتيل، فضلا عن بقية العالم، على مراقبة مسار المضادات الحيوية، بيد أن الأمور
يرا أوردت لا تبشر بخير في هذا الصدد أيضا. ففي الأسبوع الماضي، أصدرت منظمة الصحة العالمية تقر
من خلاله تحليلا لكافة العناصر المضادة للبكتيريا التي لا زالت في مرحلة التطوير السريري حاليا. ولم
تخل استنتاجات التقرير من القتامة، فنظرا لعدم توفر الأدوية بشكل كافي، يظل الابتكار محدودا.
يبا كل واحدة وتجدر الإشارة إلى أن هناك بالفعل قدرا من المقاومة الموجودة مسبقا في مواجهة تقر

. من العلاجات المستقبلية التي يبلغ عددها

في الأثناء، يأمل باحثون على غرار جين باتيل وبروس لي أن يساعد عملهم على الحد من التهديدات
الموجودة بالفعل، واكتشاف الجديدة منها عند ظهورها، وكسب بعض الوقت لصالح شركات الأدوية
حتى تعمل على تطوير أدوية جديدة. وعلى الرغم من أن عصر المضادات الحيوية قد ولىّ، إلا أنه لا

يزال هناك الكثير للتباحث حوله فيما يتعلق بالمرحلة الموالية.
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