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Abstract 

Bee Honey as an alternative antimicrobial has been  explored in  the treatment of  

infections and  as a result of its antimicrobial effects had been widely investigated 

on various microorganisms including biofilms. The formation of biofilm in 

wounds by pathogenic organisms has been associated with impairment of healing 

processes due to combined effects of the virulence of organisms within the 

biofilm. The effect of attenuation of the organism through inhibition of biofilm 

and quorum sensing (QS) signaling molecules by bee honey will allow the body 

defense system of the hosts “patients” to easily eliminate the organism from the 

site of infection. This study was aiming to detect the antibacterial activity of two 

concentrations of Acacia honey from two different sources on biofilms forming 

Staphylococcus aureus isolated from wound swabs. The samples were collected 

from Soba teaching hospital in Khartoum state in the period between June to 

August 2017. The practical was done in Sudan University of Science and 

Technology research laboratory on fifty-five Staphylococcus aureus isolated 

from wound swabs, S.aureus ATCC 29213 and MRSA ATCC 43300. After 

bacterial isolation the antibacterial activity of benzyl penicillin antibiotic was 

measured using Kirby Bauer disc diffusion technique. Out of 57 S. aureus 37 

(64.9%) isolates sensitive to penicillin, 4 (7%) intermediate and 16 (28.1%) 

resistant. Activity of Oxacillin disc was measured to detect methicillin sensitivity 

and there were 51 (89.5%) MSSA and 6 (10.5%) MRSA. The antibacterial activity 

of bee honey was measured using micro-broth dilution method in 96 well 

microtiter plate. The two different concentrations of Acacia bee honey 25%, 75% 

(v/v) and the antibiotics were added and incubated at 37 o C for 24 hours which 

showed that 25% honey had significant effect in inhibiting S.aureus biofilms (p. 

value= 0.000) unlike the 75% honey (p. value= 0.075), the benzyl penicillin (p. 

value= 0.658) and the ceftriaxone (p. value= 0.097) which showed lower effect 

on biofilm formation. This study concluded that the concentration of Acacia bee 

honey that affected S.aureus biofilms forming invitro was 25% (v/v). Further 

studies are needed to evaluate the antimicrobial activity of bee honey.  
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البحثمستخلص    

  

 المضادة ثارهلَ ونتيجةً  لتهاباتالا علًج في ميكروباتال تامضادل بديلًً  باعتباره النحل عسل استكشاف تم

. الحيوية يةالأغش ذلك في بما المختلفة الدقيقة الحية الكائنات في واسع نطاق على التحقق تم للميكروبات

 بسبب لشفاءا عمليات ضعفي للأمراض المسببة الكائنات بواسطة الجروح في الحيوي الغشاء تكوين طارتبإ

 تثبيط لخلً من الحي الكائن ضعيفت تأثير إن. الحيوي الغشاء داخل الحية لكائناتل الممرضة التأثيرات

 عن عالدفا لنظام سيسمحالذي  النحل عسلبواسطة  الحيوية لأغشيةل (النصاب إدراكالإتصال ) جزيئات

 لىإ الدراسة هذه تهدف .الإصابة موقع من الحي الكائن على بسهولة بالقضاء( المريض) للمضيف الجسم

 لأغشيةا على مختلفين مصدرين من الأكاسيا عسلين من لتركيز للبكتيريا المضاد النشاط عن الكشف

 نم العينات جمع تم .حوالجر مسحات من المعزولة الذهبية العنقودية المكورات هاتشكل التي الحيوية

 إجراء تم وقد. ٧١٠٢ أغسطس إلى يونيو بين ما الفترة في الخرطوم ولاية في التعليمي سوبا مستشفى

 عنقوديةال المكورات من وخمسين خمسة على والتكنولوجيا للعلوم السودان جامعة أبحاث مختبر في البحث

 ٧١٧٠٢بكتيريا المكورات الذهبية المرجعية  ائد عينتين هماز الجرح، مسحات من المعزولة الذهبية

 المضاد النشاط قياس تم البكتيريا، عزل بعد .٠٢٢١١والمكورات الذهبية المرجعية المضادة للميثيسلين 

 ٢٢ هناك كانت عينه ٧٢ أصل من. باور كيربي قرص نشر تقنية باستخدام بنسلينللبنزيل  للبكتيريا

. مقاومة( ٪٧٢,٠) ٠٤وسيطة و( ٪٢) ٠ للبنسلين، حساسة من المكورات الذهبية بكتيريا معزولة( ٪٤٠,١)

من المكورات الذهبية حساسة للمثيسلين  (٪ ٢١,٧) ٧٠هناك  وكانت الميثيسيلين حساسية نشاط قياس تم

 الجزئي لتخفيفا طريقة باستخدام للبكتيريا للعسل المضاد النشاط قياس تم ( مقاومة للمثيسلين.٪٠١,٧) ٤و

 ،٪٧٧ أكاسيا النحل عسل من مختلفة تركيزات إضافة تمت حيث حقل١٤فيها  تيتربليت والتيميكرو في

 ٪٧٧أن  أظهرت والتيساعة ٧٠ لمدة مئوية درجة ٢٢ في وحضنت الحيوية والمضادات( ح/  ح) ٪٢٧

ماليه = )قيمة الإحتالحيوية لمجتمع المكورات الذهبية  الأغشية تثبيط في كبير تأثير له كان العسل من

 )قيمة الإحتماليه = البنسلين، بنزيل  (١,١٢٧)قيمة الإحتماليه =  العسل من ٪٢٧ عكس على( ١,١١١

 .الحيوي الغشاء تكوين على أقل تأثيرًا أظهر مما (١ ,١١٢)قيمة الإحتماليه =والسيفترياكسون   (١ ,٤٧٢

قودية للمكورات العن الحيوية الأغشية على أثر الذي أكاسيا النحل عسل تركيز أن إلى الدراسة هذه وخلصت

 عسلل لميكروباتل مضادال نشاط لتقييم الدراسات من مزيد إلى حاجة هناك(. ح/  ح) ٪ 52 كانالذهبية 

  .النحل
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