Муниципальное общеобразовательное учреждение

«Лицей №17»

Влияние антибиотиков на всхожесть и рост растений

                                                                                  Выполнили: Ученицы 9а класса 

                                                                                                            МОУ «Лицей №17»,

                                                                                                                Кременок Александра 

                                                                                                            и Зарешнюк Ксения

                                                                                             Научный руководитель: Коропатова 

                                                                                                                Светлана Александровна

                                                                                                               учитель химии и биологии

                       Алтайский край, город Славгород, 2009 

Проблема: Слово «антибиотик» происходит от латинских слов «anti» — «против» и «bois» — жизнь».  Антибиотики применяются в медицине для лечения многих опасных заболеваний организма человека и одновременно оказывают губительное воздействие на микроорганизмы  и здоровье пациентов.  
Цель работы: 

· Выявить действие   антибиотиков на всхожесть и рост растений

· Задачи работы: Изучить литературу по данной теме 

· Исследовать действие антибиотиков на рост растений

· Проанализировать все результаты, сделать выводы и дать рекомендации
Источники: 

· Опытные образцы

· Письменные:

 - тематическая литература (школьная, городская, краевая библиотеки)

 - научная литература (периодические издания)

- ресурсы сети Интернет

Объект исследования: Антибиотики
Предмет исследования: Ампеницилин

История получения антибиотиков

Антибиотики применяются уже многие годы. Самый первый известный нам антибиотик появился в Китае две с половиной тысячи лет назад. В то время, китайцы обнаружили, что если прикладывать створожившееся соевое молочко к месту поражения инфекцией, то такой компресс оказывает определенное терапевтическое действие. Средство было настолько эффективным, что стало стандартным выходом из ситуации.
Исторические свидетельства гласят о том, что и в других культурах использовались вещества наподобие антибиотиков. В Судано-нубийской цивилизации тип тетрациклина использовался уже в 350 году. В Европе в Средние века экстракты растений и сырная сыворотка использовались для лечения инфекций.
Развитие современных антибиотиков зависело от нескольких ключевых личностей, которые продемонстрировали всему миру, что материалы, произошедшие от микроорганизмов, могут быть использованы для лечения инфекционных заболеваний. Одним из первых пионеров науки стал Луи Пастер. В 1877 году он и его сотрудник обнаружили, что рост болезнетворной бактерии можно остановить, если запустить к ней другую бактерию. Они показали, что огромные количество бацилл сибирской язвы не причинят никакого вреда животным, если их давать вместе с бактериями сапрофитами. Исследования, проведенные другими учеными в последующие годы окончательно подтвердили вердикт: материалы на основе бактерий могут убивать болезнетворные микроорганизмы. 
В 1928 году Александр Флеминг сделал один из самых значительных вкладов в области антибиотиков. Во время произведения одного из экспериментов он обнаружил, что штамм зеленой пенициллиновой бактерии истребил бактерии на агатовой пластинке. Это привело к разработке антибиотика новой эры – пенициллина . Двумя годами позже в 1932 году была напечатана инструкция, как лечить инфицированные раны при помощи пенициллина. Но, все же, невзирая, на эффективность первых результатов с пенициллином, на него тоже нельзя было надеяться, и понадобились новые разработки в этой сфере. Улучшения не заставили себя ждать, и в сороковых годах Говард Флори (Howard Florey) и его соратники представили новый более плодовитый штамм пенициллиновых бактерий, который позволил заняться промышленным производством антибиотика.
 После открытия пенициллина появились и другие антибиотики. В 1939 году началась работа над извлечением антибиотика из бактерии стрептомиции. Где-то в это же время возник и сам современный термин – антибиотик. Селман Воксмен  и его соратники вывели стрептомицин уже через пять лет – в 1944. Современные биологичекие исследования привели к возникновению таких препаратов, как актиномицин, неомицин и стрептотрицин на базе все той же бактерии. 
С того времени были выведены такие антибиотики, как бацитрацин, полимиксин, виомицин, хлорамфеникол и тетрациклины. Начиная с семидесятых годов прошлого века практически все природные антибиотики получили синтетические аналоги. 

Классификация
Огромное разнообразие антибиотиков и видов их воздействия на организм человека явилось причиной классифицирования и разделения антибиотиков на группы. По характеру воздействия на бактериальную клетку антибиотики можно разделить на три группы
· Бактериостатические (бактерии живы, но не в состоянии размножаться)
· Бактерициды(бактерии умертвляются, но физически продолжают присутствовать в среде)

· Бактериолитические(бактерии умертвляются, и бактериальные клеточные стенки разрушаются)
Классификация по химической структуре, которую широко используют в медицинской среде, состоит из следующих групп бактериям:

Макролиды - антибиотики со сложной циклической структурой. Действие - бактериостатическое

Тетрациклины - используются для лечения инфекций дыхательных и мочевыводящих путей, лечения тяжелых инфекций типа сибирской язвы, туляремии, бруцеллёза. Действие – бактериостатическое

Аминогликозиды - обладают высокой токсичностью. Используются для лечения тяжелых инфекций

типа заражения крови или перитонитов
Левомицетины - Использование ограничено по причине повышенной опасности серьезных осложнений - поражении костного мозга, вырабатывающего клетки крови. Действие – бактерицидное

Противогрибковые - разрушают мембрану клеток грибков и вызывают их гибель. Действие - бактериолитическое. Постепенно вытесняются высокоэффективными синтетическими противогрибковыми препаратами
Действие антибиотиков на организм

Антибиотики обладают антибактериальной активностью не только при наружном применении, но и в биологических средах организма при их системном (перорально, внутримышечно, внутривенно, ректально, вагинально и др.) применении.

Механизмы биологического действия

· Нарушение синтеза клеточной стенки посредством ингибирования синтеза пептидогликана (пенициллин, цефалоспорин, монобактамы), образования димеров и их переноса к растущим цепям пептидогликана (ванкомицин, флавомицин) или синтеза хитина (никкомицин, туникамицин). Антибиотики, действующие по подобному механизму обладают бактерицидным действием, не убивают покоящиеся клетки и клетки, лишенные клеточной стенки.
· Нарушение функционирования мембран: нарушение целостности мембраны, образование ионных каналов, связывание ионов в комплексы, растворимые в липидах, и их транспортировка. Подобным образом действуют нистатин, грамицидины, полимиксины.
· Подавление синтеза нуклеиновых кислот: связывание с ДНК и препятствование продвижению РНК-полимеразы (актидин), сшивание цепей ДНК, что вызывает невозможность её расплетания (рубомицин), ингибирование ферментов.
· Нарушение синтеза пуринов и пиримидинов (азасерин, саркомицин).

· Нарушение синтеза белка: ингибирование активации и переноса аминокислот, функций рибосом (стрептомицин, тетрациклин, пуромицин).

· Ингибирование работы дыхательных ферментов (антимицины, олигомицины, Ауровертин).

Механизмы резистентности

· У микроорганизма может отсутствовать структура на которую действует антибиотик (например бактерии рода микоплазма(лат. Mycoplasmа) нечувствительны к пенициллину, так как не имеют клеточной стенки);

· Микроорганизм непроницаем для антибиотика (большинство грам-отрицательных бактерий невосприимчивы к пенициллину G, поскольку клеточная стенка защищена дополнительной мембраной);

· Микроорганизм в состоянии переводить антибиотик в неактивную форму (многие стафилококки (лат.  Staphylococcus) содержат фермент β-лактамазу, который разрушает β-лактамовое кольцо большинства пенициллинов)

· Вследствие генных мутаций, обмен веществ микроорганизма может быть изменён таким образом, что блокируемые антибиотиком реакции больше не являются критичными для жизнедеятельности организма;

· Микроорганизм в состоянии выкачивать антибиотик из клетки.   
Применение и назначение

Антибиотики используются для предотвращения и лечения воспалительных процессов, вызванных бактериальной микрофлорой. По влиянию на бактериальные организмы различают бактерицидные (убивающие бактерий, например, за счёт разрушения их внешней мембраны) и бактериостатические (угнетающие размножение микроорганизма) антибиотики.

При лечении антибиотиками накладывается категорический запрет на прием алкоголя. 100 миллилитров пива — это тоже алкоголь. Даже небольшая концентрация алкоголя в крови резко снижает концентрацию антибиотика в крови и тканях. В лучшем случае это приведет к резкому росту инфекции и неизлеченности. Зачастую же это приводит к выработке устойчивых к этому антибиотику штаммов и персистенции инфекции, что чревато повторным, но уже более сложным и длительным курсом лечения.

Фуразолидон, метронидазол, левомицетин и ряд антибиотиков могут вызывать нарушение сосудистого тонуса, сердечной деятельности и дыхания даже при незначительных количествах алкоголя. Поражения печени ускоряются при приеме с лекарствами, обладающими собственной гепатотоксичностью: сульфадимезина, тетрациклина, анаболических стероидов, пероральных контрацептивов и других лекарств. В сочетании с такими средствами, как димедрол, седуксен и другие, алкоголь может вызвать тяжёлые психические реакции с галлюцинациями. При этом опасность несут не только крепкие напитки. Кажущееся безобидным пиво содержит биогенные амины, которые вызывают головные боли, гипертензию и поражения почек у некоторых его потребителей. По этой же причине употребление пива противопоказано больным, принимающим ингибиторы моноаминооксидазы.
Антибиотики используются в качестве биохимических препаратов, например, ауровертин используется, как ингибитор окислительного фосфорилирования в митохондриях.
Антибиотики в качестве не антимикробных препаратов

Некоторые антибиотики обладают также дополнительными ценными свойствами, не связанными с их антибактериальной активностью, а имеющими отношение к их влиянию на макроорганизм.

· доксициклин и миноциклин, помимо их основных антибактериальных свойств, оказывают противовоспалительное действие при ревматоидном артрите и являются ингибиторами матриксных металлопротеиназ
· описано иммуномодулирующее (иммуносупрессивное или иммуностимулирующее) действие некоторых других антибиотиков.

· известны противоопухолевые антибиотики.

                                           Исследование
1. Постановка опыта
 Опытные образцы: 
пшеница – Triticum vulgare Host
Место проведения: кабинет химии

Срок и продолжительность исследования: октябрь – ноябрь   2008 г.

2. Ход опыта
Для опыта было взято 3 фарфоровых  чашки, 300 семян пшеницы. В каждую чашку посадили по 100 семян. Первую поливали обыкновенной водой, вторую раствором ампеницилина, а третью  раствором просроченного ампеницилина. Наблюдения велись один месяц.

                         Выводы

Антибиотики  проникают в растения через корни и листья и распространяются по тканям, значительно повышая устойчивость растений к грибным и бактериальным болезням. В определённой концентрации Антибиотики способны увеличивать всхожесть семян, ускорять развитие растения, стимулировать корнеобразование. Из 100 зерен пшеницы при поливе раствором антибиотика – ампеницилином 78 проросли, при поливе водой – 68, просроченный антибиотик – 43.   
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