/iarenkowce Gram(+)

» Sciana komadrkowa gruba, z grubg warstwg mureiny

I z kwasami tejchowymi
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PODZIAL ZIARENKOWCOW G (+)

WYTWARZAJACE KATALAZE:

gronkowiec
= GRONKOWCE - Staphylococcus spp: - L L\
- S.qureus potencjalnie
- S.epidermidis } chorobotwdreze

» MIKROKOKI - Micrococcus spp:

- Micrococcus luteus - niechorobotworczy

tetrada



PODZIAL ZIARENKOWCOW G (+)

NIE WYTWARZAJACE KATALALY:

dwoinka otoczkowa

» STREPTOKOKI - Strepfococcus spp:

T . S.pneumoniae —
- S.pyogenes potencjalnie
|« - $.agalactiae chorobotworcze

—

\ = ENTEROKOKI - Enterococcus spp
paciorkowiec _ E fOeCGIiS

E.faecium



GRONKOWCE -
Staphylococcus aureus

= Czynniki zjadliwosci:

Otoczka - hamuje fagocytoze
Sluz — utatwia przyleganie do komarek i ciat obcych

Biatko A — hamuje odpowiedz immunologiczng

Toksyny:
Pirogenne: enterotoksyna A-F - powoduje nudnosci, wymioty, —
biegunke
T1SST — 1 — toksyna szoku toksycznego = egzotoksyny

Epidermolityczne: toksyna eksfoliatywna 1, 2 — uszkdza warstwy skory

Leukocydyna: niszczy leukocyty wielojgdrzaste i makrofagi —

Hemolizyny — utatwiajg niszczenie tkanek podczas inwazji, powodujq lize erytrocytow



Choroby wywotane przez S.aureus

Gronkowcowe zatrucie pokarmowe - jest jednym z najczestszych zatruc¢ i fraktowac je nalezy

jako intoksykacje, a nie chorobe infekcyjng. Do tego zatrucia dochodzi poprzez spozycie
zanieczyszczonych przez enterotoksyny gronkowcowe produkiow, a nie poprzez
bezposrednie dziatanie bakterii na tkanki pacjenta. Najczesciej zanieczyszczone sg lody,

satatki ziemniaczane, twarogi, wedliny dojrzewajgce. Objawy zwykle ustepujg po 24h.

Enterotoksyny A-F —toksyny o bardzo silinym dziataniu, odporne na wysokie temperatury;

spozyte drazniq zakonczenia nerwu btednego powodujgc gwattowne wymioty.



Choroby wywotane przez S.aureus

Zesp ot poparzonej skory — zwane inacze;

gronkowcowe zapalenie ztuszczajgce skory;
choroba wywotana przez toksyne
epidermolityczng - eksfoliatyne, ktéra
powoduje powstawanie duzych pecherzy,
ich pekanie oraz odstoniecie warstw skory

wtasciwej, najczesciej dotyczy matych dzieci




Choroby wywotane przez
S.aureus

Liszajec pecherzowaty — tagodniejsza odmiana

zespotu poparzonej skory, wywotana rowniez przez
eksfoliatyne, jest to postac umiejscowiona choroby

dotyczy tylko jednego obszaru ciata




Choroby wywotane przez S.aureus

Zespol wstrzgsu toksycznego - wywotany przez toksyne TSST-1, choroba

rozpoczynd sie od namnazania sie gronkowcow w jednym miejscu (w ranie
lub w pochwie), a rozwojowi patogenu towarzyszy wydzielanie toksyny do

krwi, do produkciji toksyny konieczne sg warunki flenowe oraz neutralne pH.

Pojawiajg sie takie objawy jak hipotensja, zaczerwienienie - dotykajg one
wielu uktaddw: nerwowego, pokarmowego, krwionosnego, wqgtroby a takze
nerek. Z czasem wystepujg na ciele duze czerwone plamy, a wewnqgtrz

naczyn krwionosnych dochodzi do koagulcji.



Choroby wywotane przez S.aureus

Miejscowe gronkowcowe infekcje skorne:

- Czyraki — duze bolesne grudki, sktadajgce sie z martwej tkanki zaatakowanej uprzednio

przez S.qureus




Choroby wywotane przez S.aureus

- Czyraki mnogie — pojawiajqg sie na

skutek rozrastania czyrakow w gtgb
tkanek, u pacjentdw wystepuje
gorgczka, co wskazuje na
rozprzestrzenienie sie gronkowcow

drogqg krwiopochodng




Choroby wywotane przez S.aureus

- Liszajec krostkowy — wystepuje gtownie u dziecii mtodych oséb, w pierwszej fazie

infekcji pojawiajg sie mate, czerwone krostki, z czasem wypetniajqg sie ropqg




Choroby zarazajgce zyciu
wywotane przez S.aureus

Bakteriemia i zapalenie wsierdzia: w 1/3 przypadkow zrodto infekcji pozostaje nieznane,

choroba rozwija sie prawdopodobnie na skutek infekcji skory, a ponad potowa ma
pochodzenie szpitalne i jest wynikiem operacji lub dtugotrwatego uzycia cewnikow

naczyniowych

Poczgtkowe symptomy mogg byc tagodne, z czasem pojawia sie gorgczka, dreszcze,

Lol w klatce piersiowej spowodowany przez zatory ptucne.

Rokowanie: w przypadku zapalenia wsierdzia Smiertelnos¢ 50%



Choroby zarazajgce zyciu
wywotane przez S.aureus

Gronkowcowe zapalenie ptuc — dochodzi do niego w przypadku dostania sie
gronkowca do ptuc drogg kropelkowq z wydzielin ustnych, albo drogg krwiopochodng.

Zapalenie ptuc wywotane drogqg kropelkowq najczesciej wystepuje u bardzo mtodych
pacjentow lub u 0séb cierpigcych na mukowiscydoze, chorych na grype lub rozstrzenie
oskrzeli.

Badanie radiologiczne takich pacjentow ujawnia obecnosc ropni i naciekow

Zapalenie ptuc wywotane droga krwiopochodng dotyczy osob z zapaleniem wsierdzia
lub z bakteriemiqg



Gronkowcowy ropniak optucne]

» Jest to rzadkie powiktanie zapalenia ptuc, gdzie stan zapalny rozlewa sie poza tkanke
ptucng, obejmujgc swym zasiegiem catg jame optucnej. Objawami sq:

- gromadzenie sie ptynu o charakterze ropy
- dusznosc

- kaszel

- bdl w klatce piersiowej

W poczgtkowym stadium choroby sciana ropniaka jest cienka, co umozliwia tatwe
odessanie ptynu

W ropniaku przewlektym, grubosciennym, ropa jest zageszczona i konieczne jest
odbarczenie drenazem ssgcym



Ropien a ropniak

®» Ropien - jest fo ostro odgraniczone zbiorowisko ropy w przestrzeni tkankowej, dajgce
objawy bdlowe; ropa powstaje tam na skutek rozpuszczenia mas martwiczych oraz
bakterii przez granulocyty i makrofagi, ktére nastepnie same ulegajq lizie

doprowadzajgc do uwolnienia aktywnych form enzymow proteolitycznych.




Ropien a ropniak

®» Ropniak — nagromadzenie sie ptynu ropnego w naturalnych jomach ciata; w
przeciwienstwie do ropnia ropa nie lokalizuje sie bezposrednio w tkankach, lecz

wypetnia przestrzen jam.



Ropien a ropniak

» | eczenie:

zardwno ropnia, jak i ropniaka najczescie] nie udaje sie wyleczyc samoistnie; konieczne jest

oczyszczenie chirurgiczne i/lub drenaz przy wsparciu antybiotykoterapii.



» S.aureus MRSA - fenotyp, ktory niesie informacje o
Opornosci Nna antybiotyki B-laktamowe i powinien
wzbudzi€ czujnosc personelu medycznego

» MRSA

Meticiline Resistant Staphylococcus aureus



Staphylococcus epidermidis

Zakazenia ran pooperacyjnych — objawy to zaczerwienienie tkanki i obecnosc ropy

Zakazenia odcewnikowe tozyska krwi—- czesto sg wynikiem chronicznego stanu
zapalnego miejsca wktucia, wywotanego obecnoscig biofimu na tworzywach

sztucznych, jak i na biomateriale

Infekcje zastawek sztucznych - stan zapalny wywotany drogqg krwiopochodnqg, gdzie

drobnoustroje dostajqg sie poprzez krgzenie

Infekcje endoprotez stawowych - stan zapalny wywotany drogg krwiopochodng,

zwigzany rowniez ze zjawiskiem biofilmu



Staphylococcus saprophyfticus

» Patogen drog moczowych, wywotuje zapalenie pecherza zwtaszcza u
mtodych kobiet, aktywnych seksualnie; objawami sg skgpomocz lub

ropomocz; zakazenie ma tendencje do czestych nawrotow



DIAGNOSTYKA | ROZNICOWANIE
GRONKOWCOW i MIKROKOKOW

spp

katalaza

koagulaza . +

oksydaza +

nowobiocyna wrazliwy wrazliwy wrazliwy oporny
mannitol - + - +/-

furazolidon oporny wrazliwy wrazliwy wrazliwy



STREPTOKOKI
ENTEROKOKI

NIE WYTWARZAJACE KATALALY:

_ PACIORKOWCE

—

dwoinka otoczkowa

» STREPTOKOKI - Strepfococcus spp:

- S.pneumoniae —
- S.pyogenes potencjalnie
«— - S. agalactiae chorobotwércze

p—

\ » ENTEROKOKI - Enferococcus spp
- E.faecalis

E.faecium



STREPTOKOKI

Streptococcus pnaumoniae (pneumokok)

Cechy zjadliwosci:

- adhezyny - biatka umoziwiajgce przyleganie do powierzchni komorek gospodarza

- hemolizyny — (pneumolizyny) enzymy umozliwiajgce penetracje w gtgb tkanek
- proteazy przeciwciat IgA — enzymy rozktadajgce przeciwciata wydzielnicze

- ofoczka — unikanie fagocytozy



Choroby wywotane przez
S.pneumoniae

Zapalenie ptuc - rozwija sie w momencie, kiedy bakterie docierajg do pecherzykdw
ptucnych, namnazajq sie tam szybko w bogatym w sktadniki odzywcze ptynie
przesiekowym

Poczgtek objawodw zapalenia ptuc jest nagty i objawia sie dreszczami | wysokg
gorgczkg do 41 st.,

Lbiera sie ropna, czesto zabarwiona krwig wydzielina, ktéra odksztuszana jest przez
pacjentow

Zapalenie najczesciej zwigzane jest z zaaspirowaniem aerozolu zakaznego, dlatego
rozwija sie ono w dolnych parfiach ptuc

Zdrowienie na ogot wystepuje szybko, po wdrozonej antybiotykoterapii, z catkowitym
wycofaniem zmian radiologicznych



Choroby wywotane przez
S.poneumoniae

» Zapalenie zatok — S.pneumoniae jest czestqg przyczyng zapalenia zatok obocznych
nosa, choroba najczesciej poprzedzona jest wirusowym zapaleniem goérnych drog
oddechowych, z rowng czestosciq wystepuje w kazdej grupie wiekowej pacjentow

» Zapalenie ucha srodkowego - na ogdt spotykane u matych dzieci, czesto jako
powiktanie po wirusowym zapaleniu géornych drog oddechowych




Choroby wywotane przez S.pneumoniae

» Bakteriemia — obecnos¢ bakterii we krwi zdarza sie u 25 - 30 % pacjentdw z

pneumokokowym zapaleniem ptuc, rokowanie zalezy od czasu rozpoznania zakazenia |

szybkosci wdrozenia leczenia

» Zapalenie opon mézgowo —-rdzeniowych - S. pneumoniae moze przedostawad sie

do cenfralnego uktadu nerwowego drogqg bakteriemii, drogqg ciggtosci tkanek z ucha
srodkowego lub przez kosc sitowq z zatok. Powiktania neurologiczne sq czeste, @

Smiertelnosc¢ zalezy od czasu rozpoznania zakazenia i szybkosci wdrozenia leczenia



STREPTOKOKI - Paciorkowce

Streptococcus pyogenes

Czynniki zjadliwosci:

otoczka hialuronowa — unikanie fagocytozy

adhezyny - (biatko F) umozliwiajgce przyleganie do powierzchni komorek gospodarza

biatko M - zapobiega fagocytozie i niszczy uktad dopetniacza

Toksyny: e pirogenna (A, B, C) — odpowiada za wysypke w szkarlatynie i za inwazyjnosc

szczepu
e hemolizyny (O,S) — (streptolizyny) hemolizujg erytrocyty, odpowiadajg za

rozszerzanie sie inwazji, przyczyniajq sie do
niszczenia stawow i ktebuszkdw nerkowych

e foksyna szoku toksycznego TssT



Choroby wywotane przez
Streptococcus pyogenes

» Zapalenie gardia - angina paciorkowcowa, poczgtek choroby jest nagty i objawia sie

bdlem gardta, gorgczkg, ztym samopoczuciem i bdlem gtowy, tylko 10% wszystkich zapalen

gardta ma podtoze bakteryjne, reszta jest pochodzenia wirusowego

» Plonica (szkarlatyna) — jest powiktaniem paciorkowcowego zapalenia gardta, rozwija sie
gdy do zakazenia dojdzie szczepem niosgcym bakteriofaga z genem dla toksyny
pirogennej, choroba objawia sie drobnoplamistg wysypkg na catym ciele,

charakterystycznym malinowym jezykiem, wysokg gorgczkqg

Bakteriofagi — wirusy, ktore pasozytujg w komorkach bakteryjnych



Choroby wywotane przez
Streptococcus pyogenes

= Ropne zapadlenie skodry - liszajec — ograniczone ropne zakazenie, ktére dotyczy
odkrytych czesci ciata (twarz, rece), infekcja zaczyna sie od kontaktu z osobg
zakazong lub z zanieczyszczonym przedmiotem, w miejscu wtargniecia bakterii,
powstajg pecherzyki, ktére po peknieciu tworzg zotte strupki, zakazenie to

wystepuje najczesciej w okresie letnim i zwigzane jest z niskim poziomem higieny
9, e T




Choroby wywotane przez
Streptococcus pyogenes

» Roza - ostre zakazenie skory,
ktore charakteryzuje
miejscowy badl, silny stan
zapalny, rumien oraz objawy
zakazenia
ogolnoustrojowego:
gorqgczka, powiekszone
wezty chtonne, dreszcze.
R6za najczescie]
umiejscawia sie na twarzy, a
nastepnie na konczynach
dolnych




Choroby wywotane przez
Streptococcus pyogenes

» Zapalenie tkanki tacznej (cellulitis) — odmiennie od rozy obejmuje gtebokie warstwy skory i
tkanki podskorne, roznica miedzy tkankg chorg i zdrowg nie jest wyraznie zaznaczona.

Konieczna jest identyfikacja drobnoustroju, gdyz istnieje wiele patogendw, ktére mogg
wywotac zapalenie tkanki podskorne;j




Choroby wywotane przez
Streptococcus pyogenes

» Mariwicze zapalenie powiezi — zakazenie obejmuje tkanki podskorne i szerzy sie w

ptaszczyznach powiezi; charakteryzuje sie rozlegtym zniszczeniem tkanki miesniowej i
ttuszczowej; do zakazenia dochodzi wskutek drobnych zranien, oparzen lub zabiegow
chirurgicznych, poczgtkowo pojawiqjg sie zmiany charakterystyczne dla zapalenia
tkanki tgcznej, nastepnie pecherze i martwica z utrudnionym doptywem krwi;
martwiczemu zapaleniu powiezi towarzyszy toksemia oraz rozwinieta w jej skutku

niewydolnos¢ wielonarzgdowa



Choroby wywotane przez
Sfreptococcus pyogenes

» Paciorkowcowy zespdt wstrzasu toksycznego — zakazenie paciorkowcowe o

charakterze toksycznym, obejmuje wiele narzgdow; poczgtkowe objawy o
zapalenie tkanki tgcznej, bdl oraz nieswoiste objawy takie jak gorgczka, nudnosci,

wymioty, biegunka; z czasem dochodzi do niewydolnosci wielonarzgdowej i wstrzgsu



Choroby wywotane przez
Streptococcus pyogenes
— INnne zakazenia - nieropne

Gorgczka reumatyczna — nieropne powiktanie infekcji
gardta; charakteryzuje sie zmianami zapalnymi serca,
stawdw, naczyn krwionosnych oraz tkanek podskdrnych

Ostire zapalenie kiebuszkow nerkowych — nieropne
powiktanie zakazen infekcji gardta, charakteryzuje sie
obrzekiem twarzy i dolnych partii konczyn dolnych,
nadcisnieniem tetniczym oraz krwiomoczem i biatkomoczem

_

Brak testow
diagnostycznych,
diagnoza opiera sie na
objawach klinicznych
oraz wywiadzie, w
ktorym stwierdzono
przebyte infekcje
paciorkowcowe



STREPTOKOKI - Paciorkowce

Steptococcus agalactiae (GBS)

Czynniki zjadliwosci:

- Otoczka - zdolnos¢ do unikania fagocytozy



Choroby wywotane przez
S.agalactiae

Patogen ten zwigzany jest gtownie z zakazeniami okotoporodowymi

» Gorgczka potogowa — dawnie] S.agalactiae odpowiedzialny byt za gorgczke

potogowq, jednak dzieki rozwojowi antybiotykoterapii jednostka ta wystepuje

stosunkowo rzadko

» Bakieriemia noworodkéw — podczas porodu i przejscia przez kanat rodny moze dojsc

do zakazenia bytujgcym w drogach rodnych patogenem, noworodki przy braku

przeciwciat matczynych narazone sqg w duzym stopniu

» Zapalenie spojowek noworodkéw — zakazenie na skutek kontaktu z patogenem w

drogach rodnych



Choroby wywotane przez
S.agalactiae

/akazenia okotoporodowe kobiet:

- Poporodowe zakazenie sluzowki macicy

- Lakazenie rany porodowej

- Lakazenie ukladu moczoweqgo




Choroby wywotane przez
S.agalactiae

Zakazenia niezwigzane z porodem

» Zapalenie ptuc )
Infekcje te dotyczg na ogot
» Zakazenia kosci i stawdéw Osob z niedoborem
odpornosci, osob
— cierpigcych na cukrzyce oraz
» Zakazenie skory i tkanek miekkich alkoholikow
» Zapaelenia ukiadu moczowego




ENTEROKOKI - paciorkowce grupy D,
Enterococcus faecalis
Enterococcus faecium

» Czynniki zjadliwosci :
adhezyny — zdolnos¢ do przylegania do komorek i powierzchni
opornosc na antybiotyki

- zdolnosc¢ tworzenia biofimu



BIOFILM

/tozona, wielokomorkowa struktura bakteryjna otoczona warstwg substancji organicznych
i nieorganicznych, stanowigcych srodowisko zycia bakterii.

Biofilm jest ztozony pod wzgledem architektury i sktadu gatunkowego drobnoustrojow.

Tworzenie takiej struktury ma na celu ochrone przed szkodliwymi sktadnikami z zewnagtrz,
takimi jak antybiotyki czy srodki dezynfekcyjne

Obecnosc¢ biofilmu na biomateriatach takich jak np. cewniki przyczynia sie do
rozprzestrzeniania zakazen



Enterococcus faecalis
Enterococcus faecium

Zakazenia uktadu moczowego
Zakazenia otrzewnej
Zakazenia jamy optucnej
Zapalenie wsierdzia
Bakteriemia

/akazenia odcewnikowe



= Enterococcus faecalis VRE Fenotypy alarmowe, informujgce o
» Fnterococcus faecium VRE wystgpieniu opornosci na wankomycyne

» \RE > Vancomicine Resistant Enterococii



RéZnicowonie pcciorkowcéw
_

katalaza

Grupowanie ar A -brak antygenu aorB arD
wg.Lancifiels gupowego

Typ hemolizy beta alfa beta gamma
optochina - + - -
bacytracyna + - - -
Test Pyr + - - +

Typy hemolizy:.

Alfa — niewielki rozktad erytrocytow w podtozu
Beta — catkowity rozktad erytrocytow w podtozu
Gamma - brak rozktadu erytrocytow w podtozu




/iarenkowce Gram — ujemne

Neisseria meningitidis - meningokoki

Neisseria meningitidis — dwoinka gram-ujemna, bytujgca w nosogardzieli u 2- 25%
populacji, a w spotecznosciach zamknietych jak koszary, internaty, akademiki nawet do
80%.

Czynniki wirulencii:

Fimbrie adhezyjne — utatwiajg przyczepianie do komorek gospodarza
Otoczka - utrudnigjgca fagocytoze

Proteazy przeciwciat IgA — rozktadaqjg przeciwciata wydzielnicze



Choroby wywotane przez
N.meningitidis

» Zapalenie opon mézgowo-rdzeniowych — choroba zaczyna sie zwykle bdlem

gtowy, objawami oponowymi i gorgczkq; jednak u bardzo matych dzieci objawy
mogq byc¢ nieswoiste (wymioty, gorgczka); diagnozowanie poprzez badanie ptynu
mozgowo-rdzeniowego pobranego przez punkcje ledzwiowq; Smiertelnos¢ u osob
nieleczonych 100%, u leczonych ponizej 10%; powiktania neurologiczne po przebytej

chorobie sq rzadkie i najczesciej dotyczqg niedostuchu



Choroby wywotane przez
N.meningitidis

» Posocznica meningokokowa (piorunujgca) — choroba zagrazajgca zyciu, szybko

postepujgca bakteriemia, ktéra prowadzi do wykrzepiania wewngtrznaczyniowego i
niewydolnosci wielonarzgdowej i wstrzgsu; na skorze poczgtkowo pojawia sie wysypka
niebledngca pod naciskiem, potem przechodzgca w krwawe wybroczyny, niekiedy

tworzq sie krwotoczne pecherze, towarzyszy zte samopoczucie, gorgczka



Choroby wywotane przez
N.meningitidis

Rzadsze postaci zakazen o etiologii N.meningitidis

» Zapalenie stawow — coraz czesciej obserwowane

» Zapalenie cewki moczowej

» Zapalenie ptuc




Wybroczyny skorne w
przebiegu posocznicy
meningokokowej




Neisseria gonorrhoeae — gonokoki

» N. gonorrhoeae - rezerwuar drobnoustroju tylko w populacji ludzkiej, dwoinka
przenoszona drogg kontaktow seksualnych wywotujgca najczesciej ropne zakazenia
droég moczowo-ptciowych

» Czyvnniki wirulencii:

- fimbrie adhezyjne
- adhezyny — biatka btonowe |, lI utatwiajg adherencje (adhezje)

- otfoczka - zapobiega fagocytozie, bakterie sg fagocytowane, ale nie sqg zabite
podczas fagocytozy, zyjg wewnqgtrz neutrofili

- proteaza przeciwciat IgA - rozktadajqg przeciwciata wydzielnicze

- LPS - lipopolisacharyd sciany komorkowe| o wtasciwosciach endotoksyny



Choroby wywotane przez
N.gonorrhoeae

» Rzezqgczka — charakteryzuje sie ropng wydzieling w miejscu zakazenia (cewka moczowaq,

gruczot krokowy, odbytnica, szyjka macicy, najgdrza; u kobiet moze przebiegac

bezobjawowo, wystepuje rowniez rzezgczkowe zapalenie gardta

» Rzezaczkowe zapalenie spojéwek w przypadku zanieczyszczenia oczu materiatem

zawierajgcym gonokoki, a takze poporodowe zapalenie spojowek u noworodkow

» Rzezgczkowe zapalenie stawow — wystepuje gdy gonokoki rozprzestrzeniq sie droga krwi




Moraxella catarrhalis

» Tlenowa, otoczkowa dwoinka Gram-ujemna (ziarniaki
G-)

» Sktadnik flory fizjologicznej btony jamy nosowo-
gardtowe]

» Drobnoustrdj oportunistyczny, powoduje:

—

- zapalenie zatok,

- zapalenie ucha srodkowego, dzieci

S

- zapalenie spojowek,

- zapalenie krtani,

—

- moze powodowac rowniez zaostrzenie obturacyjnej

choroby ptuc dorodli

- septyczne zapalenie stawow



Moraxella catarrhalis

» Czynniki wirulencii:
- liczne adhezyny
- opornos¢ na dziatanie uktadu
dopetniacza
- zdolnos¢ wnikania do wnetrza komorek
(unikanie uktadu immunologicznego)
- zdolnos¢ tworzenia biofilmu

» Hodowla:
Columbia agar, Czekoladowy agar
35 — 37°C, atmosfera wzbogacona w CO:



Haemophilus influenzae

Pleomorficzna pateczka Gram-ujemna, o bardzo duzych
wymaganiach odzywczych

Zasiedla gorne drogi oddechowe, rozpowszechnia sie drogg
kropelkowq

Nosicielstwo wysokie ok 30-40%, u dzieci do 50%

Najczescie] powoduije:

zapalenie ucha srodkowego

Zapalenie zatok

Zapalenie nagtosni === ston zagrazajgcy zyciu
Zapalenie ptuc

Zapalenie opon moézgowo-rdzeniowych (H.influenzae typ B,
najczesciej u dzieci)



H.Influenzae

» Czynniki wirulencji:
polisacharyd (wielocukier) otoczkowy

proteaza IgA (enzym rozktadajgcy przeciwciata IgA)

» Hodowla:
agar czekoladowy
atmosfera wzbogacona w CO2
35 —37°C
charakterystyczny zapach mysiego gniazda



LASECZKI Gram-dodatnie nie wytwarzajgce zarodnikow

Corynebacterium diphtheriae

®» Maczugowiec btonicy, wywotuje ciezkq, zagrazajgcg zyciu chorobe btonice
(dyfteryt), chorobotworcze sq tylko szczepy niosgce bakteriofaga B z genem toksyny

» Czynniki zjadliwosci:

- Toksyna btonicza — uszkadzajgca tkanki, drogg krwi moze roznosic sie poza miejsce
whnikniecia patogenu, wywotujgc np. zapalenie miesnia sercowego lub uktadu
nerwowego



Przebieg btonicy

» Choroba objawia sie poczgtkowo wysiekowym zapaleniem gardta i niewysokq
gorgczkq, po 2-6 dniach wysiek przechodzi w grubg btone rzekomqg pokrywajgcqg
gardto, ztozong z bakterii, limfocytow, fibryny i komaorek plazmatycznych; btona scisle
przylega do tkanek, a przy probie oderwania ukazuje krwawigcqg powierzchnie;

» U matych dzieci moze wystgpic btonica krtani i fTchawicy, rozwija sie bardzo szybko,
po 1-2 dniach btony rzekome zwezajqg ujscia krtani, co prowadzi do niedroznosci drog
oddechowych

= Przy rozpoznaniu btonicy z uwagi na zagrozenie zycia konieczne jest zastosowanie
immunoterapii - podanie surowicy odpornosciowej z przeciwciatami przeciwko
toksynie.



Laseczki Gram-dodatnie
Listeria monocytogenes

Rezerwuar bakterii:

bakteria sSrodowiskowa, wystepuje w glebie, na roslinach, odchodach ptasich,
zZwierzecych

obecna w wielu produktach spozywczych: sery plesniowe, wedliny, ryby wedzone,

surowe warzywa

Grupy ryzyka: kobiety ciezarne, osoby starsze, pacjenci z niedoborem odpornosci



Laseczki Gram-dodatnie

Listeria monocytogenes

Czynniki ziadliwosci:

- adhezyny (internalinq)

- hemolizyny (listeriozyna, fosfolipazy)

Cechy charakterystyczne bakterii:

- zdolno$¢ namnazania sie w niskie] temperaturze 2-4st
- odpornos¢ na wysokie stezenia soli

- aktywny ruch



Laseczki Gram-dodatnie
Listeria monocyfogenes

» Listerioza:

postac tagodna: wiekszos¢ przypadkdw przebiega tagodnie, grypopodobnie, niekiedy
z lekkimi objawami jelitowymi

zapalenie opon mozgowo-rdzeniowych
bakteriemia postaci ciezkie ze Smiertelnoscig
20-50%, z powiktaniami neurologicznymi

Listerioza noworodkoéw — zakazenie wewngtrzmaciczne wystepujgce jako wczesne lub

pozne, w zaleznosci od okresu, w ktorym nastgpito zakazenie;
zakazenie wczesne: liczne mnogie ropnie rozsiane
zakazenie pozne: nabyte w okresie okotoporodowym, objawia sie 2-3 tyg po porodzie

bakteriemiq i/lub zapaleniem opon mdzgowo-rdzeniowych



Pateczki Gram- ujemne

» Duza grupa drobnoustrojow Gram-ujemnych o cylindrycznym ksztatcie, w
barwieniu metodg Grama przyjmujg barwe rézowq z uwagi na delikatng
konstrukcje sciany komaorkowe;.

» Przedstawiciele wielu rodzajow i gatunkdw; funkcjonalnie dzieli sie je na
dwie grupy:

R pateczki fermentujgce glukoze

N pateczki niefermentujgce glukozy




Pateczki Gram-ujemne

= Czynniki zjadliwosci:

R LPS - lipopolisacharyd, element bakteryjnej sciany komorkowej o

charakterze endotoksyny
R otoczki — zapobiegajgce fagocytozie
R fimbrie adhezyjne — umozliwiajgce adherencje do komorek gospodarza

R rzeski ruchowe — umozliwigjgce aktywny ruch, utatwiajgcy inwazje



Pateczki Gram-ujemne

Drobnoustroje niewymagajgce, dobrze rosng na podstawowych podtozach
mikrobiologicznych, dobrze tolerujg mniejsze stezenia tlenu w atmosferze
hodowli, niektore gatunki sg wzglednymi beztlenowcami

Podtozem wybidorczym dla bakterii Gram ujemnych jest podtoze MacConkey z
fioletem krystalicznym i wskaznikiem fermentacji

Podtoze to wstepnie klasyfikuje bakterie do grupy fermentujgcych lub
niefermentujgcych drobnoustrojow



Pateczki Pateczki
fermenfujqce ﬂiefermeﬂTquce




Pateczki Gram-ujemne:

» Pagteczki jelitowe fermentujgce glukoze:

rzqd Enterobacterales:

Escherichia coli
Klebsiella pneumoniae
Proteus vulgaris
Seratia marcescens
Salmonella enterica

Shigella dysenteriae



E.col

» Sktadnik prawidtowego mikrobiomu jelit; w innych niszach drobnoustrdj potencjalnie
chorobotworczy

» W warunkach pozaszpitalnych jest najczestszym patogen drog moczowych (wywotuje
90% wszystkich zapalen pecherza)

» W warunkach szpitalnych najczestsze infekcje to:
- zapalenie pecherza moczowego
- zapalenie ptuc (rzadziej oskrzeli)
- infekcje ran pooperacyjnych
- zapalenie wyrostka robaczkowego oraz jamy otrzewnej

- bakteriemie



E.coli — fenotypy enteropatogenne

E.coli ETEC —enterotoksynogenne - biegunki podroznych, postaci sekrecyjne, (dzieci, dorosli)

E.coli EPEC —enteropatogenne - biegunki u niemowlqgt i dzieci do 3 lat, z odczynem
zapalnym

E.coli EAEC —enteroagregacyjne; biegunki podrdoznych, przewlekte biegunki od 2 tyg do 2
MscC

E.coli EIEC —enteroinwazyjne, przypominajgce czerwonke bakteryjng, aktywnie penetrujg do
komorek nabtonka okreznicy, co prowadzi do powstania owrzodzenia btony Sluzowej i

biegunki.

E.coli EHEC —enterokrwotoczne szczepy E. coli, zwigzane sg z krwawymi biegunkami i
krwotocznym zapaleniem jelita grubego, ktdrego czestym powiktaniem jest hemolityczny

zespoOt mocznicowy



Klebsiella pneumoniae

» Drugi pod wzgledem czestosci wystepowania czynnik zapalenia ptuc
szpitalnego i pozaszpitalnego

» Czynnik zakazen uktadu moczowego
» Bakteriemia
®» /akazenia ran pooperacyjnych

» Kolonizacje cewnikdw moczowych i naczyniowych

Najczesciej wywotuje zakazenia szpitalne — grozny patogen



Profeus vulgaris

» Drobnoustro] wykazujgcy ruch mgtawicowy; co utatwia mu ekspansje
tkanek; wystepuje w dwoch formach (krotkiej i dtugiej)

» Wywotuje:
- zakazenia drog moczowych (przyczynia sie do powstawania kamieni
struwidowych w drogach moczowych)

- zakazenia odlezyn

- zakzenia ran pooparzeniowych i pooperacyjnych

- bakteriemie



Seratia marcescens — Pateczka
krwawdad

» (Czesty sktadnik mikrobiomu jelit

» Drobnoustrd] produkuje czerwony barwnik

®» Potencjat patogenny umiarkowany:.

- sporadycznie moze wywotywac zapalenie oskrzeli lub ptuc

- dosc czeste sqg zakazenia okulistyczne



Salmonella (enterica) Enteritidis

» Pateczka Gram-ujemna, bytujgca w uktadzie pokarmowym zwierzgt i
cztowieka

» Najczestsza przyczyna bakteryjnych zatru¢ pokarmowych, wywotujgca
salmonelloze

» /akazenia mogg przebiegac pod roznymi postaciami klinicznymi:
najczesciej niezyt zotgdkowo jelitowy, ale rowniez zakazenia narzgdowe
Czy sepsa

» Do zakazenia dochodzi poprzez spozycie zakazonego pokarmu, w ktérym

namnaza sie bakteria (kremy do ciast, niedogotowane mieso, niemyte
warzywa, jajka)



Salmonella (enterica) Enteritidis

Salmonelloza:

« Okres inkubaciji 6-72h
* silne silne bdle brzucha o charakterze kurczowym, z nagtym parciem na stolec,
e biegunka, zwykle wodnista o zielonkawym zabarwieniu, niekiedy z
domieszkami krwi,

* nudnosci,

e wymioty,

e gorgczka lub stan podgorgczkowy

leczenie:

e W przypadku niezytu zotgdkowo-jelitowego leczenie jest objawowe, bez
antybiotykoterapii
e W przypadku zakazenia narzgdowego lub uogdlnionego leczenie

fluorochonolonami lub cefalosporynami Il generacii



Salmonella (enterica)Typhimurium

Rezerwuar: skazone bakteriami produkty
spozywcze (owoce, warzywa, woda)

Dur brzuszny (tyfus brzuszny):

» ogolnoustrojowa choroba, przebiegajgca z wysokg gorgczkg, wysypkq, czesto
tez skrajnym wyczerpaniem

= objawy:
- poczgtkowo spadek energii, stabosc
- narastajgca powoli gorgczka
- wysypka na tutowiu (rozyczkopodobna, ale nie swedszi, nie tuszczy sie)
- odczucie splgtania, zaburzonej sSwiadomosci (skutek toksyny bakteryjne;
oddziatujgcej na neurony)
- zapalenie jelit, sledziony, wgtroby, zapalenie miesnia sercowego

Leczenie: fluorochinolony, cefalosporyny lll generacji
Smiertelnos$¢ oséb: nieleczonych 12%, leczonych 1%



Salmonella (enterica)

» \Warunki hodowli:

- Podtoze wybidrczo-roznicujgce SS ( z cytrynianem i chlorkiem sodu,
umozliwia wzrost Salmonelli i Shigelli)

- Bulion SF (zawiera selen, hamujgcy wzrost innych pateczek jelitowych,
umozliwia wzrost Salmonelli i Shigelli)

- Bulion GN ( z cytrynianem i deoksyholanem, utatwiajgcym wzrost Salmonelli
I Shigelli)

» Czas trwania hodowli: 48 h

» Temperatura inkubacji: 37° C



Shigella dysenteriae
Shigella flexneri
Shigella sonnei

Bezwzglednie chorobotwoércza pateczka G(-) bytujgca w przewodzie pokarmowym
Czynnik etiologiczny czerwonki bakteryjnej

Czesty problem w krajach rozwijajgcych sie

W Polsce ok. 10 — 50 zachorowan rocznie

Sposdb transmisji: droga fekalno-oralna

Do zakazenia wystarczy obecnosc 10-100 komorek bakteryjnych



Shigella dysenteriae
Shigella flexneri
Shigella sonnei

» Czynniki zjadliwosci:

adhezyny umozliwiajgce przyleganie i penetracje do komorek okreznicy
zdolnos¢ wewngtrzkomorkowego namnazania sie

zdolnosc¢ przenikania z komorki do komorki

Duza opornosc na pH soku zotgdkowego

Entertoksyny: Shiga, ShET1 i ShET2



Shigella dysenteriae
Shigella flexneri

Shigella sonnei

» Objawy:

- krwawa biegunka ze Sluzem

- silne, skurczowe bdle brzucha
- Wysoka gorgczka

- niewielkie ilosci katu
» Nasilenie objawdw jest scisle zwigzane z konkretnym gatunkiem

» Naqjciezsze objawy wywotuje S.dysenstria



Shigella dysenteriae
Shigella flexneri
Shigella sonnei

» Hodowila:

- Podtoze wybidrczo-réznicujgce SS ( z
cytrynianem i chlorkiem sodu, umozliwia
wzrost Salmonelli i Shigelli)

- Bulion SF (zawiera selen, hamujgcy wzrost
iInnych pgteczek jelitowych, umozliwia
wzrost Salmonelli i Shigelli)

- Bulion GN ( z cytrynianem i
deoksyholanem, utatwiajgcym wzrost
Salmonelli i Shigelli)



Yersinia enterocolitica

Pateczka Gram-ujemna, ruchliwa, bytujgca w przewodzie pokarmowym zwierzat,
gtownie swin, ale takze bydta, owiec, czy drobiu,

Wywotuje jersinioze

Do zakazen dochodzi na catym swiecie, najczesciej w klimacie umiarkowanym Europy,
Ameryki, Azji na skutek spozycia surowego lub niedogotowanego miesa,
niepasteryzowanego mileka lub zanieczyszczone] wody

Czynniki zjadliwosci

zdolnosc¢ przezywania w temp. 4°C

produkcja ureazy, ktdra alkalizuje sSrodowisko neutralizujgc kwas zotgdkowy
produkcja adhezyn utatwiajgcych przyleganie do komorek

produkcja toksyn odpowiedzialnych za odczyny zapalne jelit



Yersinia enterocolitica

Okres wylegania jersiniozy: 4-7 dni

Objawy zakazenia:

niewysoka gorgczka

kurczowy bol brzucha

luzne stolce, czesto z domieszkq sluzu lub krwi

wymioty

Ropne zapalenie weztdw chtonnych krezki jelitowej
BOI brzucha zlokalizowany po prawej stronie

powiktania: ropnie narzgdow wewnetrznych, posocznica,

zapalenia stawow

Dzieci (najczesciegj
chtopcy do 4r.z)

Dorosli



Yersinia enterocolitica

» \Warunki hodowli:

Podtoze wybidrczo-roznicujgce CIN ( z
dodatkiem cefsulozyny, irgasanu i
nowobiocyny)

Podtoze wybidrczo-roznicujgce McConkey
Temperatura pokojowa
48 h



Niebezpieczne fenotypy pateczek
jelifowych

E.coli ESBL
K.poneumoniae ESBL
P.vulgaris ESBL

S.marcescens ESBL

fenotyp ESBL wykazuje mutacje
warunkujgcg opornosc tych bakterii
na penicyliny i cefalosporyny
wszystkich generacii, szczepy

z tym fenotypem muszg byc

monitorowane



Pateczki niefermentujgce glukozy

» Acinefobacter baumani o ,
Lakazenia wytgcznie

szpitalne

» Sfenotrophomonas maltophilia

» Pseydomonas aeruginosa } Zakazenia szpitalne |
pozaszpitalne



Pseudomonas aeruginosao
(Pateczka ropy btekitne))

» Drobnoustroj o duzym potencjale patogennym

» Wykazuje dobry wzrost na standardowych podtozach

» Wydziela charakterystyczny zapach przypominajgcy jasmin
» produkuje barwniki: btekitno-zielony - piocyjanina

zO0tty-fluoryzujgcy — piowerdyna



Pseudomonas aeruginosa

Rezerwuar drobnoustroju to gleba, rosliny, srodowiska wilgotne, czasami moze tez
stanowicC sktadnik mikrobiomu ludzkiego lub zwierzecego

Drobnoustrdj oportunistyczny

W warunkach pozaszpitalnych powoduje:
pieluszkowe zapalenie skory

tzw. ucho ptywaka

zakazenia ran

zakazenia skorne



P.aeruginosa

W Srodowisku szpitalnym:

» Bardzo niebezpieczny patogen, odporny na detergenty i srodki

dezynfekcyjne, moze wzrastac w dozownikach z ptynami do dezynfekciji
» Kolonizuje krany, systemy ptuczgce, fiberoskopy

» Czesty mieszkaniec oddziatdw intfensywnej terapii

Odpowiada za szereg zakazen szpitalnych i ognisk epidemiologicznych.



P.aeruginosa

» /akazenia szpitalne:

zakazenia ran

zakazenia odlezyn

bakteriemie

zapalenia ptuc

zakazenia okulistyczne: wrzodziejgce zapalenie oka, zapalenie rogowki



P.aeruginosa

» Szpitalne szczepy P.aeruginosa sq bardzo czesto oporne na wiekszosc

antybiotykow stosowanych w terapii, jest to problem kliniczny i
epidemiologiczny. Szczepy oporne na wiecej niz dwie grupy lekow podlegajg

zgtaszaniu do Zespotu Zakazen Szpitalnych oraz Scistemu nadzorowii.

» Fenotypem ktory powinien budzi¢ czujnosc personelu medycznego

jest P.aeruginosa MBL, ktéry wykazuje opornosé na karbapenemy -

leki (przed)ostatniej szansy.



Acinetobacter baumani

naturalnym rezerwuarem jest gleba i sSrodowiska wodne, wilgotne

dobrze rosnie na standardowych podtozach mikrobiologicznych, jest
drobnoustrojem niewymagajgcym, o bardzo ubogich potrzebach odzywczych

moze stanowicC sktadnik normalnego mikrobiomu jelit, jest patogenem
oportunistycznym

kolonizuje Srodowiska szpitalne, w szczegdlnosci oddziaty intensywnej terapii
czesto kolonizujg pacjentow wymagajgcych duzej ilosci procedur inwazyjnych
Wywotuje:

zakazenia cewnikdw naczyniowych

ciezkie zapalenia ptuc

Bakteriemie

zakazenia uktadu moczowego



Stenofrophomonas maltophilia

Rezerwuar drobnoustroju fo woda, gleba, srodowiska wilgotne

Czesty rezydent oddziatow szpitalnych; kolonizuje respiratory, odsysacze, rurki
intubacyjne

Wykazuje naturalng opornosc na wiele grup antybiotykdow (wrazliwosc tylko na
biseptol)

Wywotuje:

szpitalne zapalenia ptuc
sporadycznie bakteriemie
zakazenia uktadu moczowego

zakazenia cewnika



Vibrio cholerge =+

Przecinkowiec cholery, G(-) zakrzywiona

laseczka, bytujgca w uktadzie pokarmowym,
przenoszona w wodzie zanieczyszczonej o
sciekami

. - . Il >10000
Do zakazenia dochodzi na skutek: B 1000

21

spozycia owocoOw morza,

-brudnej wody,

-niskiej higieny

Czynniki wirulencii:

adhezyny

mucynazy (enzymy rozktadajgce §Sluz jelitowy)
enterotoksyna

egzotoksyna



Vibrio cholerae

» Objawy cholery pojawidjg sie nagle i narastajg dos¢ gwattownie.

- infensywna biegunka bez bdlow brzucha oraz bez uczucia parcia na stolec,

- stolec wodnisty, bez domieszki krwi, o rybim zapachu

- brak gorgczki,

- wymioty bez towarzyszgcych nudnosci

- kurczowe bole miesni

- po ok. 24h wystepuje skrajne odwodnienie, splgtanie, wstrzgs hipowolemiczny

Przy braku leczenia Smiertelnosc ok. 50%
Przypadki leczone, Smiertelnosc 1-2%



Vibrio cholerae

» [Fpidemia cholery - Haitiw 2010
» Po frzesieniu ziemi nepalscy zotnierze ONZ pomagali likwidowac straty

» Na skutek nieszczelnosci rur sSciekowych w obozie dla zotnierzy z Nepalu
zanieczyszczona zostata okoliczna rzeka

» 7 Haiti cholera rozprzestrzenita sie na Florydzie, w Wenezueli, Meksyku |
Kubie



Vibrio vulnificus

» Przecinkowiec bytujgcy w cieptych, stonych wodach, w szczegdlnosci przy
ujsciach rzek.

» Patogen oportunistyczny, preferuje wode o niskim i stabym zasoleniu
» Obecny rowniez w Battyku (Niemcy)

» W 2021r wykryto pierwsze zarazenie tym gatunkiem w Polsce

» Do zakazenia dochodzi na skutek spozycia owocow morza,

niedogotowanych ryb, czy brudnej wody lub przez kgpiele morskie

» Objawy: w zaleznosci od drogi, ktorg patogen wnikngt do organizmu

rozwija sie kilka postaci zakazen



Vibrio vulnificus

» Droga pokarmowa: objawy zatrucia pokarmowego z biegunkqg, skurczami,

nudnosciami i gorgczkg, w skrajnych przypadkach rozwija sie posocznica

» Droga przez kontakt z uszkodzonqg skorg: zakazenia ran, ropnie, martwicze
zapalenie powiezi, niekiedy u 0sob z ostabionym uktadem

odpornosciowym rowniez rozwija sie posocznica



Campylobacter jejuni

» Gram (-), ruchliwa pateczka o
zakrzywionym ksztatcie, wywotujgca
biegunki (kampylobakterioza)

» /atfrucia wystepujq czesciej niz zatrucia
salmonellg

» Do zakazenia dochodzi drogqg fekalno-
oralng, poprzez spozycie zanieczyszczone)
wody lub zywnosci (np. niedopieczone
mieso drobiowe)

» Rezerwuar: drob, trzoda chlewna
» Obrobka termiczna w 60°C przez 15 min,
a takze niektore przyprawy (czosnek)

uniemozliwiqjq przezycie drobnoustroju



Campylobacter jejuni

» Okres wylegania: 1-10 dni
= Objawy:

- ostabienie i uczucie rozbicia
- gorqgczka

- ostre, kurczowe bdle brzucha,
- wodnista i/lub krwista biegunka

Nasilenie objawdw koreluje z dawkq przyjetych bakterii

Przebieg zakazenia jest najczesciej samoograniczajgcy sie, choroba trwa do
okoto tygodnia. Leczenie jest objawowe, polega nawadnianiu pacjenta i na
uzupetnianiu elekirolitow. Niekiedy wymagana jest hospitalizacja.

Kat pozostaje zakazny przez 2-3
tygodnie, liczac od poczgtku objawdw



Campylobacter jejuni

» \Warunki hodowli:

- atmosfera o obnizonej zawartosci tlenu 3-6% w obecnosci CO2 (mikroaerofile)
- Temperatura 42° C

- czas inkubaciji min. 48h

Podtoza hodowlane:

- Columbia agar z 5% dodatkiem krwi owczej lub bydlece|

-  CCDA agar (wybidrczy, bez dodatku krwi)

- Podtoza chromogenne



Helicobacter pylori

Gram-ujemna, spiralna bakteria, zaliczana do
pateczek

Srodowisko bytowania: btona §luzowa zotgdka
I dwunastnicy, bardzo rzadko tez btona
Sluzowa przetyku

Wykazuje duzg ruchliwosc¢ (za sprawg wici), co
utatwia poruszanie sie w grubej warstwie Sluzu

Toleruje warunki beztlenowe i mikroaerofilne

Powoduje zapalenie btony Sluzowej zotgdka i
rozwOj choroby wrzodowej zotgdka i
dwunastnicy



Helicobacter pylori

» Czynniki wirurenciji:

Zdolnosc wytwarzania ureazy, umozliwiajgca
alkalizacje kwasu zotgdkowego

Rzeski — umieszczone biegunowo, umozliwiajg
whnikanie pod warstwe Sluzowq i ostone przed
uktadem immunologicznym gospodarza

Wytwarzanie enzymow, neutralizujgcych
wolne rodniki wydzielane przez neutrofile

adhezyny
cytotoksyny



Helicobacter pylori

» Do zakazenia dochodzi w dziecinstwie, drogq oralng.

» W Polsce zakazonych jest ponad 80% osob dorostych i ponad 30% dzieci

Patomechanizm choroby wrzodowe. Nieleczone wrzody mogqg prowadzic
do zmian nowotworowych

- bakteria po dostaniu sie do zotgdka
powoduje poczgtkowo neutralizacje
kwasu solnego oraz zmniejszenie
produkciji Sluzu, co prowadzi do atrofii

- po dostaniu sie pod warstwe $§luzu
drobnoustrdj atakuje komorki
epitelialne

- na skutek dziatania pepsyny i kwasu
solnego dochodzi do nadzerek |
owrzodzen



Diagnostyka zakazenia H.pylori

Ureazowy test oddechowy - badanemu podaije sie doustnie znakowany weglem!3C mocznik,
ktory pod wptywem ureazy ulega rozktadowi do amoniaku i dwutlenku wegla. Nastepnie
wegiel3C uwalniany z mocznika wykrywany jest w wydychanym powietrzu metodg
spektometrii mas

Ureazowy test —w czasie gastroskopii pobierany jest wycinek btony sluzowej zotgdka, ktory
nastepnie ktadzie na specjalnej ptytce z mocznikiem i substancjami wskaznikowymi, jesli
dojdzie do zmiany barwy substancji wskaznikowej to znaczy, ze doszto do rozktadu mocznika
Nna jony amonowe przez ureaze.

Oznaczenie antygenu H.pylori w kale
Oznaczenie przeciwciat w surowicy

Hodowla na podtozach mikrobiologicznych pobranych inwazyjnie wycinkdw btony Sluzowej



H.pylori

Hodowla:

/modyfikowany agar Columbia, z dodatkiem krwi
konskiej i zestawem antybiotykdw hamujgcych
wzrost flory towarzyszgcej

Warunki mikroaerofilowe 5% O2, 10% CO2, 85% N2
Czas inkubacji: 3-5 dni



Bordetella pertusis

Drobna pateczka Gram-ujemna, wywotujgca krztusiec (koklusz)
Bardzo zakazny drobnoustrdj — zakaza 100% osob wrazliwych, majgcych kontakt z osolbg chorg
Przenosi sie droga kropelkowq

Najczesciej chorujg dzieci i niemowletq,

Objawy:

- W fazie niezytowej: zapalenie spojowek, katar, suchy kaszel

- W fazie napadowej: silny kaszel, swist wdechowy, dusznosci
wymioty (z wysitku), sinica

- W fazie zdrowienia: objawy tracg na sile, jednak dtugo sie utrzymujqg

Dorosli, zwtaszcza szczepieni w dziecinstwie, chorujg tagodnie, czesto

pozostajg niezdiagnozowani



Bordetella pertusis

Zakaznosc:
w przypadku leczenia to okoto 5-7 dni od momentu wdrozenia antybiotyku
przy braku antybiotykoterapii do ok. 3 tygodni
Diagnostyka krztusca:
na podstawie kryteriow klinicznych
na podstawie kryteriow diagnostycznych:
» wykrywanie przeciwciat przeciwko toksynie
krztuScowej

» hodowla na podtozach mikrobiologicznych



Bordetella pertusis

» Hodowla:

- Bordeta Gengou agar -
zawierajgcy skrobie ziemniaczang |
dodatek krwi konskiej

-  Charcoal agar -z weglem
drzewnym i dodatkiem krwi konskiej

» (Czas hodowli: 3-5 dni

AU e @V Materiat diagnostyczny: wymaz z nosogardzieli

- atmosfera 21% O: (dawnie] ptytki tzw.

- temperatura 37 °C Kasiane”)



Kretki
Treponema pallidum

» Treponema pallidum — cienkie kretki o ciasnych skretach i zaostrzonych
koncach komorek, kretki z tfego rodzaju nie wyrastajg na podtozach
mikrobiologicznych, sg drobnoustrojami mikroaerofilnymi, wieksze stezenie
tlenu dziata na nie toksycznie, drobnoustroje te nie barwig sie metoda
Grama.

» Czynniki wirulencii:
- hialuronidaza - enzym trawigcy tkanki gospodarza

- hemolizyny — utatwiajqg inwazje

» Choroba ktorg wywotujg fo kita (syfilis)



I.pallidum - Kito

» Choroba weneryczna, rozprzestrzeniajgca sie drogg kontaktow seksualnych
» Przebiega w frzech fazach:

- Kita pierwotna

- Kita drugorzedowa

- Kita frzeciorzedowa

Zakazenie rowniez moze zostac przekazane dziecku w trakcie cigzy chorej
Matki ——— kita wrodzona



Kito

» [ita pierwotna: kretki masowo namnazajg sie w miejscu wnikniecia, co

prowadzi do zmiany pierwotnej, na sluzowce pojawia sie wtedy wrzod

twardy (szankier), niebolesny, rozrastajgcy sie, z uniesionymi brzegami

» Kretki drogqg krwi rozsiewqjq sie po organizmie, a zmiana pierwotna po

okresie ok. 2 msc zanika



I.pallidum

» Kita drugorzedowa: pojawiqjq sie objawy rozsianej infekcji, najczesciej

grypopodobne, powiekszenie weztdw chtonnych, nastepnie wysypka,

wysypka trwa dtugo do kilku-kilkunastu tygodni

» Po tym okresie moze nastgpic samoistne wyzdrowienie, lub przejscie

choroby w nastepnqg faze



I.pallidum

» [ita frzeciorzedowa — tzw. kita pdzna, w tej fazie choroby wszystkie tkanki

organizmu moggqg zostac zajete przez kretki, prowadzgc do kardiosyfilisu,
Slepoty, neurosyfilisu; kazdy organ moze ulec destrukcji, ostatecznie

prowadzgc do Smierci.

» (ita wrodzona — moze prowadzi¢ do powaznej choroby ptodu, do roznych

deformaciji, wodogtowia, rowniez do Smierci.



Kretki
Borrelia burgdorterri

» B pburgdorferi — drobnoustroje odpowiedzialne za chorobe zwana boreliozqg,
rezerwuarem sq kleszcze z gatunku Ixodes ricinus, choroba wystepuje na
catym Swiecie sezonowo, zgodnie z okresem zerowania kleszczy




Borelioza

» Gatunki z rodzaju Borelia sg dtugimi kretkami i dobrze sie barwig, mozna je
obserwowac w rozmazach krwi pacjentow z boreliozg, standardowo nie stosuje sie

metod hodowlanych; diagnostyka serologiczna lub molekularna



Borelioza

» B burgdorferi kolonizuje jelita kleszczy, gdzie otoczone sq biatkiem
powierzchniowym A; podczas positku kleszcza biatko to ztuszcza sie z
powierzchni kretkdw, wtedy mogqg kierowac sie w strone jego slinianek,
gdzie pojawia sie na ich powierzchni kolejne biatko C. Odgrywa ono duzg

role w przechodzeniu ze §ling do organizmu ssaka.

» Nie kazde uktucie zakazonego kleszcza przeniesie chorobe na cztowiekq,

szacuje sie ze ryzyko rozwoju choroby wynosi ok 1-2%



» Objawem wskazujgcym na zakazenie jest pojawienie sie rumienia
wedrujgcego w okresie 3-30 dni, jednak pojawia sie on w ok. 50%

przypadkow

» zmiana skorna zanika po kilku tygodniach, a choroba przechodzi w kolejng
faze objawiajgcg sie zmeczeniem, bolami stawowo-miesniowymi,
zmianami rumieniowymi o innym charakterze

U 60% pacjentow rozwija sie pdzna borelioza

przyjmujgca postac:

przewlektego zanikowego zapalenia skory
neuroboreliozy
boreliozy uktadu sercowo-krgzeniowego

boreliozy kostno-stawowej



Diagnostyka boreliozy:

» Nie sq dostepne metody hodowli kretkdw borelii

» Badania serologiczne:
- 0oznaczanie poziomu przeciwciat w klasie IgM i 1gG przeciwko Borelia burgdorferii

W SUrowicy — test przesiewowy

- oznaczanie specyficznych przeciwciat skierowanych przeciwko konkretnym

antygenom kretkdw borelii — test potwierdzenia (Western Blot)

- Badania obecnosci DNA bakterii w znalezionym kleszczu — dostepne na rynku, ale NIE

JEST POLECANE!



Laseczki G(+) zarodnikujgce

» Rodzaj Clostridium: C.difficile
C. perfringens
C. taetani
C.botulinum

Obligatoryjne beztlenowce wytwarzajgce
przetrwalniki (spory)



Rodzaj Clostridium

Laseczki te wystepujg powszechnie w przyrodzie: w glebie, w Sciekach i wodzie, a takze
w zwierzecym i ludzkim uktadzie pokarmowym wiekszos¢ gatunkow jest
niechorobotwodrcza, jednak kilka z nich wywotuje ciezkie schorzenia. Nalezq tu takie
schorzenia jak:

- Zgorzel gazowa
- Botulizm
- Tezec

- Zapalenie okreznicy/wrzodziejgce zapalenie jelita grubego/



Laseczki G(+) zarodnikujgce:
Clostridium spp

» Czynniki wirulenciji bakterii z rodzaju Clostridium:

- foksyny:
— enterotoksyna, ktéra przycigga neutrofile i stymuluje je do

produkcji cytokin prozapalnych
— cytotoksyna, ktora indukuje wzrost przepuszczalnosci bton
biologicznych
Kazdy gatunek dodatkowo wytwarza wtasne specyficzne toksyny



Przetrwalniki - spory

» Spory — formy przetrwalnikowe tzw. spoczynkowe, wytwarzane przez
bakterie zarodnikujgce

» Charakteryzujqg sie znacznym stopniem odwodnienia, odpornoscig na
zmiany temperatury i wysychanie

» W stanie spoczynkowym potrafig przetrwac latami
» Sqg odporne na srodki dezynkefcyjne (z wyjatkiem chloru)

» Wykazuig wrazliwos¢ na promienie UV

» W sprzyjajgcych warunkach kietkujg do form wegetatywnych bakterii



LGORZEL GAZOWA



/gorzel gazowao

Clostridium perfringens — jest duzqg prostokgtng laseczkq, ktéra zarobwno w warunkach
laboratoryjnych, jak i in vivo rzadko wytwarza spory

Laseczki te jako jedyne z rodzaju Clostridium wykazujg zdolnosc¢ ruchu
Kolonie wykazujg hemolize, a na podtozu widac rozlewajqcy sie wzrost

Drobnoustrdj ten wytwarza 5 rodzajow toksyn (A-E) oraz enzymy proteolityczne i
nekrotyzujgce



» 7gorzel gazowa - to proces zapalny przebiegajgcy z martwicg miesni i tkanki
tgcznej z wytworzeniem gazu. W przebiegu tej choroby dochodzi do przedostawania

sie toksyn bakteryjnych do krwi, czego konsekwencjqg jest wstrzgs toksyczny

prowadzgcy do Smierci.

» /gorzel gazowa moze rozwijac sie w zanieczyszczonych ranach powstatych po
urazie lub po pogryzieniu przez zwierzeta, w stanach zapalnych skory i tkanki
podskdrnej u oséb chorych na cukrzyce, w roznorodnych zmianach ropnych oraz
ropniach wewnagtrzbrzusznych, po zabiegach operacyjnych w obrebie jamy

brzuszne,.



C.perfringens

» /gorzel moze rozwijac sie:

W zanieczyszczonych ranach powstatych po urazie lub po pogryzieniu przez
zwierzeta

w stanach zapalnych skory i tkanki podskorne;
U 0sOb chorych na cukrzyce

wewnarzbrzusznie, po zabiegach operacyjnych w obrebie jamy brzuszne.



leczenie:

agresywne opracowanie chirurgiczne

wysokie dawki penicyliny

W zakazeniu rozlegtym rokowanie jest zte, Smiertelnosc 40-100%

Zakazenia lzejsze, szybko zdiagnozowane, sg w petni wyleczalne



TEZEC



Tezec — Clostridium tetani

» (C.tetani —trudna w hodowli laseczka G(+), wrazliwa na najmniejsze
stezenia tlenu; wytwarza okrggte spory umiejscowione terminalnie

» Przetrwalniki laseczki tezca sg szeroko rozpowszechnione w srodowisku

» /a kliniczne objawy tezca odpowiada toksyna fetanospazmina, ktdra
WYWOotuje porazenie spastyczne i wigze sie z neuronami nieodwracalnie.



Okres inkubaciji: od kilku dni do kilku tygodni, w zaleznosci od
odlegtosci zakazonej rany od centralnego uktadu nerwowego

» Wystepujqg 4 postaci tezca:
- fezec vogodlniony — objawia sie skurczem miesnia zuchwy (szczekoscisk),
skurczami miesni twarzy, skurczem miesni grzbietu

- fezec miejscowy — skurcze miesni w okolicy zainfekowanej rany

- fezec noworodkow — przez zakazenie kikuta pepowiny, moze prowadzi¢ do
postaci uogodlnionej, Smiertelnos¢ ponad 90%, wystepuje gtdwnie w krajach

rozwijajgcych sie



C.fefani

Leczenie — opracowanie chirurgiczne rany, nawet jesli nie wyglgda na
groznq)

Metronidazol

Immunizacja ludzkg immunoglobuling p.tezcowqg

Szczepienie toksoidem tezcowym



BOTULIZM



Botulizm — Clostridium botfulinum

» C.botulinum — powszechnie wystepuje w srodowisku, izolowany jest z gleby i wody
na catym Swiecie, hodowla w warunkach beztlenowych; drobbnoustrdj nieinwazyjny,

ale toksynotworczy (neurotoksyna: botulina - jad kietbasiany)

» Przetrwalniki bardzo odporne na warunki sSrodowiskowe, wytrzymujg dziatanie

wysokich temperatur



Botulizm — C.botulinum

» Postaci botulizmu:

- Botulizm pokarmowy
- Botulizm przyranny

- Botulizm niemowlgt



» Botulizm pokarmowy: w wyniku spozycia zanieczyszczonej toksyng botulinowqg

ZYWNOSCi; zazwyczdj zywnosc wtasnej produkcji (wedliny, zaprawy warzywne)

» Objawy: po 1-3 dni po spozyciu skazonego pokarmu pojawia sie ostabienie i zawroty
gtowy, zaburzone widzenie, rozszerzone zrenice, suchos¢ w ustach, zaparcie, bdle
brzucha; w miare zajmowania uktadu nerwowego przez jad kietbasiany nastepuje
paraliz wiotki (ostabienie napiecia miesni) i Smierc w wyniku porazenia osrodka

oddechowego

» Mimo leczenia objawy mogg sie pogtebiac; Smiertelnos¢ 70%



C.botulinum

» Botulizm przyranny — przyczyng tego schorzenia jest toksyna uwalniana

przez laseczki, ktdre zanieczyscity rane; okres inkubacji dtuzszy (powyzej 4
dni), objawy kliniczne takie same (zaburzenia neurologiczne, w

konsekwencji porazenne wiotkie)



C.botulinum

» Botulizm niemowlat:

- W 15% przypadkdw dochodzi do niego w konsekwenciji spozycia skazonego

toksyng botulinowg miodu,

- reszta przypadkdw dotyczy dostania sie do uktadu pokarmowego bakterii,
ktore z uwagi na niedojrzatos¢ mikrobiomu(brak flory ochronnej) jelit
niemowlgt, osadzajqg sie w nim i produkujqg toksyne, prowadzgc do

rozwiniecia objawow botulizmu.



/apalenie okreznicy —
Clostridium difficile

» C. difficile — sktadnik mikrobiomu, obecny w Srodowisku zewnetrznym,

czesto rowniez w Srodowisku szpitalnym

» Wywotuje biegunke poantybiotykowq, zapalenie okreznicy

(rzekomobtoniaste zapalenie jelit)
» Toksyny: A — enferotoksyna

B - cytoftoksyna



C.difficile

» Objawy rozwijajg sie w momencie dysbiozy:

biegunki (poczgtkowo Sluzowe, potem krwawe),
bdle brzucha

stany gorgczkowe
w badaniu kolonoskopowym widoczne btony rzekome Sluzowki jelit



Beztlenowce — Bacteroides spp

» Bacteroides fragilis — pateczka Gram-ujemna beztlenowa, pleomorficzna
pod wzgledem rozmiaru i ksztattu, nie wytwarza spor, nie wykazuje ruchu,

dobrze rosnie na podtozach krwawych

Sktadnik mikrobiomu jelita grubego, sporadycznie
wystepuje w kobiecych drogach rodnych,
sporadycznie rowniez w jamie ustnej (kieszonki

dzigstowe)



Bacteroides frailis

» Czynniki wirulencii:

Hemolizyny — utatwiqjg ekspansje patogenu
Toksyny — powodujg zmiany patologiczne w komorkach jelit i mocno uszkadzajg tkanki

Otoczka - zapobiega fagocytozie, wywotuje siling odpowiedz leukocytdw oraz
tworzenie sie ropni

Katalaza — chroni przed toksycznym dziataniem nadtlenku wodoru

- LPS - lipopolisacharyd, sktadnik sciany komorkowej o
charakterze toksyny



B.fragilis

Lakazenia gérnego uktadu oddechowego — zatoki, dzigsta,
Zachtystowe zapalenie ptuc
Ropnie mozgu

Zakazenia w obrebie jamy brzusznej

Zakazenia skory i tkanek miekkich (ropnie),

Zakazenia narzgdow wewnetrznych

Bakteriemia



Objawy zapalenia
wewngtrzotrzewnowego:

» Silny bdl brzucha — objaw staty

» NudnhoSsci

= Wymioty __ Objawy zmienne o

» Zatrzymanie stolca charakterze przejsciowym

» \Wodobrzusze ]

» Blada spocona skora powtok brzusznych



Mycobacterium spp - pratki



Laseczki Gram (+)
Mycobacterium spp

Mycobacterium spp

» Gram (+) laseczka, tlenowa, wymagajgca, nie tworzgca spor, kwasooporna,

fakultatywny patogen wewngtrzkomaorkowy

» Oporna na wysychanie, oporna na dziatanie kwasow i zasad, na dziatanie
antybiotykdw, oporna na bakteriobdjczy wptyw dopetniacza, o bardzo powolnym

wzroscie



Mycobacterium spp

» Cechy zjadliwosci:

- Sciana komorkowej (struktura z kwasow mykolowych oraz substancje
lipidowe) —warunkuje odpornos¢ na detergenty, srodki dezynfekcyjne, a
takze wiele antybiotykow

- zdolnos¢ do wewngtrzkomaorkowego wzrostu (w makrofagach)

- czynnik wigzkowy (tzw. wosk C) — warunkuje wirulencje szczepu, wystepuje
tylko u jednego gatunku M.tucerculosis



Podziat prgtkow:

» PRATKI GRUZLICZE — Mycobacterium tuberculosis complex

» PRATKI NIEGRUZLICZE — MOTT (Mycobacterium other than

tuberculosis), tzw. pratki atypowe

» PRATEK TRADU — Mycobacterium leprae



Mycobacterium tuberculosis COMPLEX:

Mycobacterium tuberculosis — prgtek
ludzki (niacyna (+))

- Mycobacterium bovis - pragtek

klasyczny i atenuowany szczep BCG

- Mycobacterium africanum
- Mycobacterium canetti

- Mycobacterium microti

bydlecy, (niacyna (-) ), dwa warianty:

>

—  Prgtki wywotujgce gruzlice




MOTT - pratki niegruzlicze

Mycobacterium avium — Prgtek ptasi

Mycobacterium marinum - Prgtek morski Pratki wywotujgce

S—

Mycobacterium abscesus — Prgtek ropny mykobakteriozy

Mycobacterium fortuitum — Prgtek przypadkowy

Mykobakterioza — jednostka chorobowa wywotana przez prgiki
z gatunkdw innych niz M.tuberculosis, choroba tfrudna w leczeniu,
dtugotrwata, najczesciej dotyczy uktadu oddechowego, ale moze
obejmowac rowniez inne uktady: moczowy, nerwowy, skore; w Polsce ok

200 przypadkow rocznie.



Gruzlica -
M. fuberculosis

powszechna i potencjalnie Smiertelna choroba,
jesli jest odpowiednio leczona - w petni wyleczalna

najczestsza postac to gruzlica ptuc, potem gruzlica
optucnej; choroba moze dotyczy¢ kazdego uktadu

podstepny poczatek — stany podgorgczowe,
utrata wagi, nocne poty, meczliwos¢, dusznosci,
kaszel

leczenie bardzo dtugie do 9 miesiecy terapiq
skojarzong

Zapadalnos¢ na gruzlice w Polsce to 15/100 000




DIAGNOSTYKA GRUZLICY

» BADANIA OBRAZOWE: RTG, CT
» BADANIA GENETYCZNE

» TESTY WYDZIELANIA INTERFERONU-v : test IGRA
proba fuberkulinowa

ZLOTY STANDARD DIAGNOSTYKI: HODOWLA



Proba tfuberkulinowa




BADANY MATERIAL MUSI BYC ADEKWATNY DO
LOKALIZACJI TOCZACEGO SIE PROCESU

CHOROBOWEGO

PODEJRZENIE GRUZLICY PODEJRZENIE GRUZLICY
PtUCNEJ: POZAPLUCNEJ:
» plwocina (odkrztuszana spontanicznie »bioptaty

lub iIndukowana) »punktaty

bronchoaspirat »zeskrobiny

BAL

»PMR

mat. z szczoteczkowania
mart z oligobiopsiji
poptuczyny zotadkowe podejrzenia postaci prosowkowej)

B»MOCZ

mkrew (tylko w przypadku

¥ 4+ 4 8



Diagnostyka gruzlicy

- | etap - bakterioskopia

- [l etap — wykonanie posiewu

- Il etap - identyfikacja i ocena
wrazliwosci na leki



| etap - mikroskopia

= WYKORZYSTANIE CECHY KWASOOPORNOSCI
MYKOBAKTERII

» WYKRYWALNOSC PRATKOW W ILOSCI
5000-10000 w 1 ml

OBSERWACJA:
@30 - 70 pdl widzenia
& powiekszenie 200 - 450x

» CZULOSC METODY 22 - 48 %

Barwienie fluorescencyjne,
wykorzystujgce zdolnosc
fluorochromow do emisji
Swiatta pod wptywem
stymulacji promieniowaniem
ultrafioletowym




| etap - mikroskopio

ZALETY | WADY BADANIA MIKROSKOPOWEGO

+ krétki czas oczekiwania na wynik
+ mozliwos¢ szybkiego rozpoznania i izolacji pacjenta pratkujgcego

+ monitorowanie leczenia

- niska czutosc¢

- brak mozliwosci zréznicowania oglgdanych
pratkow na typowe i atypowe

- koniecznos¢ oceny preparatu przez
wysoko-wykwalifikowany personel



I etap — wykonanie posiewu

» METODA KONWENCJONALNA - klasyczny posiew na podtozu Lowensteina-
Jensenaq, czas trwania hodowli potrzebny do wydania wyniku ujemnego -
10 tyg., wzrost prgtkdw gruzliczych srednio miedzy 4 — 6 tyg.

» POSIEW W SYSTEMIE AUTOMATYCINYM — metoda o podwyzszonej czutosci, z
zastosowaniem ptynnych podtdz Middlebrooka, czas frwania hodowli
potrzebny do wydania wyniku ujemnego 6 tyg, wzrost prgtkdw gruzliczych
Uz w drugim tygodniu




Il etap — identyfikacja i lekowrazliwosc

» TEST NIACYNOWY -
podstawowy test
identyfikacyjny, roznicujgcy
pragtki w obrebie kompleksu
tuberculosis, dodatni tylko u
M. tuberculosis

TEST MGIT TB - immunochromatograficzny test, pozwala na okreslenie przynaleznosci
pratkdw do kompleksu tuberculosis

SONDA GENETYCIZNA: molekularna metoda hybrydyzacji,_ okresla przynaleznosc
mykobakterii do kompleksu tuberculosis

HPLC - wysokocisnieniowa chromatografia cieczowa, porownuje wzory elucyjne kw.

m;(/)kolowych mykobakterii z wzorcami, wykorzystywana gtownie do identyfikacii
MOTT

SPECTROMETRIA MAS - |laser odczytujgcy widmo fal umozliwigjgcy identyfikacje



