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20 przypadkow, ktore uczg taczyc
objawy, wyniki badan i cechy drobnoustrojow

Przeanalizuj przypadek. Rozpoznaj wskazowki.
Wybierz odpowiedz. Sprawdz tok rozumowania.
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Pacjent Materiat kliniczny
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Informacje
O materiale

Omowione Przypadki z Mikrobiologii
© Wszelkie prawa zastrzezone.

Niniejszy materiat zostat przygotowany wytacznie w celach
edukacyjnych i ma wspierac nauke mikrobiologii oraz ¢wiczenie
interpretacji podstawowych informaciji klinicznych

i laboratoryjnych.

Przedstawione przypadki maja charakter dydaktyczny.

Nie stanowig zalecen medycznych, protokotow diagnostycznych
ani instrukcji leczenia pacjentow.

W praktyce klinicznej interpretacja wynikow badan powinna
zawsze uwzglednia¢ pely obraz kliniczny, aktualne procedury
laboratoryjne oraz obowiazujace wytyczne.

Zabronione jest nieautoryzowane kopiowanie,
rozpowszechnianie, odsprzedawanie lub publiczne
udostepnianie catosci lub fragmentéw materiatu.
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Nie 7 %(aduj :
f.acz wskazowki.

W mikrobiologii sama znajomos¢ nazw drobnoustrojow to za mato.
Najwazniejsza umiejetnos¢ pojawia sie wtedy, gdy potrafisz potgczyc:
objawy pacjenta + rodzaj materiatu + obraz mikroskopowy +
wzrost w hodowli + testy laboratoryjne.

Wiasnie dlatego ten materiat zostal zbudowany na przypadkach.

Jak pracowac z kazdym przypadkiem?

1 =t Przeczytaj sytuacje

Zwroc¢ uwage na wiek, objawy, czynniki ryzyka i miejsce zakazenia.

v [II] Przeanalizuj wyniki
J Sprawdz materiat kliniczny, barwienie, hodowle i dodatkowe testy.

3 O' Wybierz najbardziej prawdopodobny drobnoustroj
o Nie przechodz od razu do rozwigzania.

I

|

Q Sprawdz tok rozumowania

Poréwnaj wiasne wnioski z oméwieniem i zobacz, ktora wskazowka
byta decydujaca.

Najlepszy sposob nauki:
Najpierw podejmij decyzje. Dopiero potem sprawdz odpowiedz.

Symbole uzywane w materiale:

4 o » © A

Wynik Kluczowa Pytanie Prawidlowe Putapka
laboratoryjny wskazowka rozumowanie diagnostyczna
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4

MODUL 01

Bakterie
Gram-dodatnie

Od obrazu w barwieniu Grama do najbardziej
prawdopodobnego rozpoznania

o/ Yo e il

Morfologia daje trop. Kontekst kliniczny nadaje mu znaczenie.

==

Nauczy¢ rozpoznawania najwazniejszych tropow pozwalajacych
réznicowac klinicznie istotne bakterie Gram-dodatnie.

Po ukonczeniu modutu potrafisz:

o odréznic ziarniaki uktadajace sie w grona od ziarniakow tworzacych tancuszki
lub pary;

o taczyC wyniki testu katalazowego i koagulazowego z wiasciwg grupa bakterii;

o interpretowac typ hemolizy jako cze$¢ procesu roznicowania;

o powigza¢ wynik mikrobiologiczny z charakterystycznym kontekstem klinicznym.
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Przypadek 01 —
Bolesna zmiana skorna

Cel dydaktyczny: Czytelnik powinien samodzielnie potaczyc¢ ropne zakazenie skory
z obrazem ziarniakow Gram-dodatnich w gronach oraz charakterystycznymi wynikami
podstawowych testow.

1 Sytuacja kliniczna

¢ 22-letni student zglasza si¢ z powodu bolesnego, zaczerwienionego guzka na udzie.
Zmiana stopniowo powiekszala sie przez kilka dni. W jej centrum pojawita si¢ ropa.

Pacjent nie zglasza przewlektych choréb.

Material: tre$¢ ropna

2 Material

Materiat do badania: ropa pobrana ze zmiany.

3  Wyniki mikrobiologiczne

Badanie Wynik

Barwienie Grama Gram-dodatnie ziarniaki

Uklad komorek charakterystyczne skupiska przypominajgce grona
Katalaza dodatnia

Koagulaza dodatnia

Hodowla kolonie z obecnoscia [3-hemolizy

o Koagulaza — enzym wykorzystywany w laboratorium jako wazna cecha roznicujgca
niektore gatunki gronkowcow.

4 Pytania
1. Jaki drobnoustrgj jest najbardziej 2. Ktory wynik jest szczegolnie pomocny
prawdopodobng przyczyng zakazenia? w odroznieniu tego drobnoustroju od wiekszosci
A. Streptococcus pyogenes innych klinicznie istotnych gronkowcow?
B‘ Sfﬂphyfﬂﬂﬂﬂﬂuﬁ aureus A. Gl‘an‘l-d{}dami ChﬂI"ﬂktE!’
C. Streptococcus pneumoniae B. Obecnosc katalazy
D. Enterococcus faecalis C. Dodatni wynik testu koagulazowego

D. Ksztalt ziarniaka
3. Ktore dwa wyniki nalezy potaczyc¢ w pierwszej kolejnosci?

L 2
@ Zatrzymaj sie tutaj. Wybierz odpowiedzi przed przejSciem na nastepng strone.
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Rozwi
Staphylococcus aureus

1e 01 —

Najbardziej prawdopodobny drobnoustroj:
Staphylococcus aureus

Jak dojs¢ do odpowiedzi?

N

s Y )
[
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\

8

\

e

\

=

O

Zakazenie ropne skory
Ropna, bolesna zmiana sugeruje bakteryjne zakazenie skory i tkanek miekkich.

Gram-dodatnie ziarniaki w gronach

Taki uktad silnie kieruje uwage na rodzaj Staphylococcus.

Katalaza dodatnia

Wspiera identyfikacje gronkowcow i pomaga oddzieli€ je od paciorkowcow.

Koagulaza dodatnia

Jest klasyczng cechg laboratoryjng silnie wskazujaca na S. aureus w tym zestawie danych.

Kluczowa wskazowka

& Grona + katalaza (+) + koagulaza (+)

Dlaczego nie pozostale? Pulapka

% Streptococcus pyogenes
— Tworzy zwykle tancuszki i jest kaalazoujemny.

Nie wybieraj drobnoustroju wylacznie
A na podstawie miejsca zakazenia.

Wiele bakterii moze powodowac zakazenia

skory. Najsilniejszy wniosek powstaje

X Streptococcus pneumoniae dopiero po potgczeniu obrazu klinicznego
— Typowo wystepuje jako lancettowate dwoinki i cech laboratoryjnych.
| wykazuje a-hemolize.

% Enterococcus faecalis Zapam I‘?ta.l w S sekund:
— Nie odpowiada kombinacji obrazu gron S. aureus — grona — katalaza +
i dodatniego testu koagulazowego. — koagulaza +
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Cel dydaktyczny:

Przyp

adek 02 —
Goraczka i silny bol gardla

Wycwiczyc¢ polgczenie obrazu ostrego zapalenia gardta z cechami 3-hemolizujacego

e Material

paciorkowca grupy A.

o Sytuacja kliniczna

,10-letnie dziecko zglasza sie z gorgczka,

nagtym bolem gardta i trudnosciami

w potykaniu. W badaniu widoczne sg
powigkszone migdalki z nalotem oraz
bolesne przednie wezty chtonne szyi.

Nie wystepuje kaszel.”

Barwienie Grama

Uktad komorek

Katalaza

Hodowla na agarze z krwia

Test PYR

o Pytania

1

=R R

Jaki drobnoustroj jest
najbardziej prawdopodobny?
Staphylococcus aureus
Streptococcus pyogenes

Streptococcus pneumoniae
Corynebacterium diphtheriae

Wynik

Gram-dodatnie ziarniaki

lancuszki

ujemna

[p-hemoliza

dodatni

2

>

Q) W

Ktora kombinacja wynikow
najlepiej wspiera odpowiedz?

katalaza (+) + koagulaza (+)
a-hemoliza + dwoinki
[3-hemoliza + katalaza (—) +
PYR (+)

brak hemolizy + katalaza (+)

Material: wymaz z gardia.

g
[3-hemoliza

— catkowite niszczenie
eggrocytow wokot kolonii

na agarze z krwig, widoczne
jako przejasnienie podloza.

3 Jakg informacje daje ukiad
bakterii w tancuszkach?

% Najpierw odpowiedz. Potem odwrdc¢ strone.
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Rozwiazanie (02 —

Streptococcus pyogenes

Sciezka diagnostyczna

Ostre zapalenie gardta

J

Gram-dodatnie ziarniaki
w lancuszkach

J

Katalaza ujemna

\

B-hemoliza

J
PYR dodatni

\’

Streptococcus pyogenes

Najwazniejsze skojarzenie

* ‘ Fancuszki + B-hemoliza + PYR (+)

08 | Omowione Przypadki z Mikrobiologii

Najbardziej prawdopodobny drobnoustro:
Streptococcus pyogenes

Streptococcus pyogenes nalezy do
paciorkowcow grupy A i jest klasycznie
kojarzony z ostrym paciorkowcowym
zapaleniem gardta. W tym przypadku nie
pojedynczy objaw, lecz polaczenie obrazu
klinicznego i danych laboratoryjnych prowadzi
do najlepszego rozpoznania.

Dlaczego nie Staphylococcus aureus?

Staphylococcus aureus rowniez jest
Gram-dodatnim ziarniakiem, ale:
— uktada sie zwykle w grona;

— jest katalazododatni;

— typowo jest koagulazododatni.

Dlaczego nie Streptococcus
pneumoniae?

S. pneumoniae typowo tworzy dwoinki
i wykazuje a-hemolize, a nie charakterystyczng
kombinacje przedstawiong w tym przypadku.

Pulapka diagnostyczna

‘Gram-dodatni ziarniak’ to dopiero poczatek
rozumowania. Nalezy nastepnie sprawdzic¢
uklad komorek, katalaze, typ hemolizy

| dodatkowe testy roznicujace.

Na skroty

S. pyogenes — lancuszki — katalaza - —
B-hemoliza - PYR +



Przypadek 03

Goraczka, kaszel 1 bol w klatce piersiowej
@' Cel dydaktyczny

Nauczy¢ rozpoznawania charakterystycznego zestawu cech Streptococcus pneumoniae
bez ujawniania odpowiedzi przed analiza danych.

1 Sytuacja kliniczna

“68-letni pacjent zglasza sie z wysoka goraczka, produktywnym kaszlem, dusznoscia
i bolem w klatce piersiowej nasilajacym sie podczas glebokiego oddychania. Obraz kliniczny
wskazuje na pozaszpitalne zapalenie ptuc.”

2 Material

Material: plwocina.

Drogi oddechowe probka plwociny badanie mikroskopowe hodowla

3  Wyniki mikrobiologiczne

Badanie Wynik m a-hemoliza — czedciowa
Barwienie Grama Gram-dodatnie ziarniaki hemoliza erytrocytow

2 e powodujaca zielonkawe
Morfologia lancetowate dwoinki b harvenic ok kdlemitl
Katalaza ujemna
Agar z krwia a-hemoliza -] Optochina — substancja
Wrazliwos¢ na optochine wrazliwy o e w}c e

roznicowaniu wybranych

Rozpuszczalnosé w zolci dodatnia paciorkowcéw na podstawie

ich wrazliwoscl.

4 Pytania
1. Ktory drobnoustrdj najlepiej pasuje do tego przypadku? 2. Ktora para cech jest najbardziej charakterystyczna
w przedstawionym zestawie?

-hemoliza + PYR dodatni

koagulaza dodatnia + katalaza dodatnia
a-hemoliza + wrazliwos¢ na optoching

brak hemolizy + koagulaza dodatnia

A. Streptococcus pneumoniae
B. Streptococcus pyogenes
C. Staphylococcus aureus

D. Enterococcus faecalis

& e g

3. Dlaczego sam wynik ‘a-hemoliza’ nie powinien by¢ traktowany jako wystarczajacy do identyfikacji?

*- Twoje rozpoznanie:
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Rozwiqzanié 03 —

Streptococcus pneumoniae

Najbardziej prawdopodobny drobnoustroj:
Streptococcus pneumoniae

Jak dojs¢ do odpowiedzi?

AN

2 ::

Y

L

>
J

> o

Kontekst kliniczny

Pacjent ma obraz ostrego pozaszpitalnego zapalenia pluc:
— gorgczka;

— produktywny kaszel;

— dusznos¢;

— bdl nasilajacy sie podczas oddychania.
To wskazuje miejsce zakazenia, ale jeszcze nie identyfikuje konkretnego patogenu.

Gram-dodatnie ziarniaki

Pierwsza informacja zaweza grupe mozliwych drobnoustrojow.

Lancetowate dwoinki

Charakterystyczny ksztalt i uklad komorek sg waznym tropem prowadzacym do S. preumoniae.

o-hemoliza
Na agarze z krwig obserwuje si¢ czesciowg hemolize, ktora moze dawac zielonkawe
zabarwienie wokot kolonii.

Wrazliwos¢ na optochine + rozpuszczalnosé w zolkci
Potaczenie tych cech pozwala odroznic S. preumoniae od innych a-hemolizujgcych
paciorkowcow.

Kluczowa wskazowka

Lancetowate dwoinki + a-hemoliza + wrazliwos¢ na optochine +
rozpuszczalnos¢ w zokci

Porownanie najwazniejszych cech Dlaczego sama a-hemoliza nie wystarczy?
Poniewaz rowniez inne paciorkowce moga

Cecha S. pneumoniae Paciorkowce viridans wykazywac a-hemolize. Dlatego nalezy

o T polaczyc: morfologie + hemolize + dodatkowe
Hemoliza S Czgsto o testy identyfikacyjne.
Typowy uklad dwoinki lancuszki

: = Pulapka diagnostyczna
P Wraziiwy g & Nie utozsamiaj automatycznie kazdego
Rozpuszczalno$é w zolci dodatnia ujemna a-hemolizujacego paciorkowca ze

Streptococcus pneumoniae. Hemoliza jest
wskazowka, a nie pelng identyfikacja.

CI) Na SkI'Ol}' S. pneumoniae — dwoinki — a-hemoliza — optochina wrazliwa — rozpuszczalnosc¢ w zolci +
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Przypadek 04
Goraczka po spozyciu zywnosci wysokiego ryzyka
@ Cel dydaktyczny:

Nauczy¢ rozpoznawania Listeria monocytogenes poprzez polgczenie grupy ryzyka, ekspozycji
pokarmowej oraz charakterystycznych cech laboratoryjnych.

1 Sytuacja kliniczna

g g 74-letni megzczyzna z chorobg nowotworowg zglasza si¢ z gorgczka, ostabieniem i narastajgcym
bolem glowy. Rodzina informuje, Ze kilka dni wczesniej pacjent spozywat niepasteryzowany produkt
mleczny. Z powodu pogorszenia stanu ogolnego pobrano krew oraz ptyn mozgowo-rdzeniowy
do badan mikrobiologicznych.

Wazne: Przypadek ma zwracac¢ uwagge na dwie informacje: podeszly wiek / obnizona odpornosé +
potencjalna ekspozycja pokarmowa.

2 Materiat kliniczny - q

|
Krew ‘ Plyn mézgowo-rdzeniowy

Materiat kliniczny nalezy zawsze interpretowa¢ w kontekscie miejsca i charakteru zakazenia.

3  Wyniki mikrobiologiczne

Badanie Wynik

Barwienie Grama krotkie Gram-dodatnie pateczki

Katalaza dodatnia

Hemoliza waska strefa [3-hemolizy

Ruchliwos¢ charakterystyczna ruchliwos¢ w odpowiednich warunkach
Wazrost mozliwy w niskich temperaturach

o Ruchliwos¢ bakterii — zdolnos¢ komorek bakteryjnych do aktywnego przemieszczania sie,
ktéra moze by¢ wykorzystywana jako cecha réznicujgca w identyfikacji laboratoryjne;j.

4 Pytania

1. Ktory drobnoustro) najlepiej pasuje 2. Kitory element wywiadu zwieksza 3. Dlaczego informacja o rodzaju

do przedstawionego przypadku? znaczenie przedstawionych wynikow spoZywanej Zywnosci moze miec
L l} &l L L. [ ] L] ?

A. Listeria monocytogenes lahoraf.m}‘}nyct?: N znaczenie epidemiologiczne’

B. Streptococcus pneumoniae A. wiek i obnizona odpornos¢

: B. brak kaszlu
C. Staphylococcus aureus R
3 : . : C. ple¢ pagjenta
D. Corynebacterium diphtheriae :
D. brak urazu skory

Wybierz najwazniejsze tropy

(] Gram-dodatnie pateczki ] ple¢ pacjenta
niepasteryzowany produkt mleczny kolor probowki
(] podeszly wiek i immunosupresja katalaza dodatnia

o Nie szukaj jednej magicznej wskazowki. Zbuduj odpowiedz z kilku zgodnych ze sobg informacji.
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Rozwiazanie 04 —

Jak zbudowac rozpoznanie?

1 * 2
Pacjent z grupy Mozliwa ekspozycja
podwyzszonego ryzyka pokarmowa

N ©

Ciezkie zakazenia Listeria

monocytogenes majq Drobnoustroj moze by¢

szczegOlne znaczenie zwigzany z zakazeniami

miedzy innymi u: przenoszonymi przez

— 0s0b starszych; zywnosc. W wywiadzie

— 0s6b z ostabiong szczegOlnie istotne moga
odpornoscia; by¢ produkty gotowe

— kobiet w ciazy; do spozycia oraz niektére

— noworodkéw. produkty niepasteryzowane.

Dlaczego ten przypadek moze by¢ trudny?

Listeria monocytogenes moze w preparacie wygladac
A niepozornie. Krotkie pateczki moga by¢ czasami blednie

interpretowane lub uznawane za malo istotny element probki.

Dlatego kluczowe znaczenie ma: morfologia + cechy

laboratoryjne + kontekst pacjenta.

Dlaczego nie Streptococcus pneumoniae?

S. pneumoniae jest Gram-dodatnim ziarniakiem
wystepujacym typowo jako dwoinki, a nie Gram-dodatnia
pateczka.

Dlaczego nie Staphylococcus aureus?

S. aureus rowniez moze by¢ katalazododatni, ale
morfologicznie jest ziarniakiem tworzacym grona.

Na skroty

Listeria — Gram-dodatnia pateczka — katalaza + —
ruchliwos¢ — grupa ryzyka + ekspozycja pokarmowa
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Listeria monocytogenes

Najbardziej prawdopodobny drobnoustroj:
Listeria monocytogenes

3 4

Krotkie Gram-dodatnie Katalaza dodatnia +
pateczki charakterystyczna

To bardzo wazny trop "*"{SF'if-‘f'ﬂJf% identyfikacje

morfologiczny. Listeria i pozwalajg
odrézniac ja od innych
Gram-dodatnich
pateczek.

3 informacje, ktore zmieniaja rozpoznanie

PACJENT EKSPOZYCIJA LABORATORIUM
osoba starsza / ZyWnNoS¢ kritkie Gram-dodatnie

immunosupresja ~ wysokiegoryzyka  paleczki + katalaza (+)
[ i I

Listeria monocytogenes




N
&2

MODUL 02

Bakterie
Gram-ujemne

Rozpoznawaj wzorce: miejsce zakazenia, fermentacja,
oksydaza i charakter kolonii

Gram-ujemna paleczka o Fermentacja laktozy
— To zdolnos¢ bakterii do wykorzystywania
\L laktozy w procesach metabolicznych.
] W niektorych podtozach diagnostycznych
Czy fermentuje laktoze? powoduje charakterystyczng zmiane

| wygladu kolonii lub podloza.

\ ' l

TAK NIE ‘ ===
! !
uklad moczowy uktad oddechowy rana / tkanki

kolejne testy oksydaza / inne cechy
Ten sam wynik Grama moze prowadzic
do réznych rozpoznan zaleznie od miejsca zakazenia.

Nauczyc¢ czytelnika roznicowania wybranych klinicznie istotnych baktertii
Gram-ujemnych poprzez faczenie obrazu klinicznego z podstawowymi cechami
mikrobiologicznymi.

Po ukonczeniu modulu potrafisz:

o wykorzysta¢ miejsce zakazenia jako pierwszy element roznicowania;
o interpretowac fermentacje laktozy jako praktyczna wskazowke laboratoryjna;
o rozumiec znaczenie testu oksydazowego;

o rozpoznawac charakterystyczne cechy kolonii;

o taczy¢ czynniki ryzyka pacjenta z najbardziej prawdopodobnym patogenem:;

o unikaC wybierania bakterii wylgcznie na podstawie jednego wyniku.
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Przypadek 05—

Pieczenie podczas oddawania moczu
@ CEIJ d?'dglftycznyw

Wycwiczy¢ identyfikacje najczgstszego klasycznego czynnika bakteryjnego niepowikianego
zakazenia uktadu moczowego poprzez polaczenie objawow, posiewu moczu i cech biochemicznych.
Material

o Sytuacja kliniczna
Material: mocz ze srodkowego strumienia.

‘ ‘ 26-letnia kobieta zglasza pieczenie podczas oddawania moczu,
czestomocz oraz nagle parcie na mocz. Objawy rozpoczely sie C |
dwa dni wezeéniej. Pacjentka nie ma goraczki ani bolu w okolicy ’ Prawidiowe pobranie

ledZzwiowej. probki wamra, ,
= na wiarygodnos¢
wyniku
oy o mikrobiologicznego.
W
9 yniki € 5
Badanie Wynik
Barwienie Grama Gram-ujemne pateczki Podioze MacConkeya —
Hodowla znamienny wzrost jednego selektywne i réznicujace
dominujacego typu kolonii podloze laboratoryine

MacConkey kolonie fermentujgce laktoze wykorzystywane miedzy
Oksydaza ujemna | innymi do oceny wzrostu

bakterii Gram-ujemnych
i ich zdolnosci do fermentacji
Ruchliwos¢ dodatnia laktozy.

Indol dodatni

o Informacje dodatkowe

Badanie ogolne moczu:
® leukocyturia;

Azotyny w moczu mogg pojawic sie, gdy okreslone
bakterie redukuja azotany do azotynow.

® dodatnia esteraza leukocytowa; Nie wszystkie patogeny ukfadu moczowego daja
® obecnosé azotynow. dodatni wynik tego testu.
o Pytania
Jaki drobnoustroj jest najbardzie; 2. Ktora kombinacja wynikoéw najlepiej wspiera odpowiedz?
prawdopodobny?

A. Gram-ujemna pafeczka + fermentacja laktozy + indol (+)
1 : B. Gram-dodatni ziarniak + koagulaza (+)
B. Pseudomonas aeruginosa : 7
C. Gram-ujemna pateczka + oksydaza (+) + brak fermentacji laktozy
C. Staphylococcus aureus

D. Gram-dodatnia paleczka + katalaza (+
D. Streptococcus pyogenes | Gram-dodatnia pateczka + katalaza (+)

A. Escherichia coli

3. Czy samo stwierdzenie ,,Gram-ujemna pateczka” wystarcza do identyfikacji gatunku? Wyjasnij.

* Twaoje rozpoznanie:
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Rozwigzanie 05 —
Escherichia coli

Najbardziej prawdopodobny drobnoustroj:
Escherichia coli

Jak dojs¢ do odpowiedzi?

1 2 3 4 5
v —>{?ﬁ —>—> ﬁ@ = ﬁ@

Typowy obraz Gram-ujemna Fermentacja Oksydaza ujemna Indol dodatni

zakazenia dolnych paleczka laktozy

drog moczowych . : Pasuje do W przedstawionym
: Zaweza grupe Wazny trop 3 1*111 . ) p i d *hy

D}-‘f-;]_l['m! Q}{QSI{]“](}{]E : i i~ B 0TS PrZec staw 10NC¢] Zestawie dIyC

‘ . drobnoustrojow. roznioujgcy wsrod : -

| nagle parcie na mocz : grupy bakterii. dodatkowo wspiera

Gram-ujemnych g o

tworza klasyczny obraz e identytikacje

. A paleczek jelitowych. R, 3

zapalenia pecherza Escherichia coli.

MOCZOWEgO.

Profil przypadku

ZUM — Gram-paleczka — laktoza+ —> oksydaza— — indol+ — E. coli

Kluczowa wskazowka Dlaczego nie Pseudomonas aeruginosa?
Nie jedna cecha, ale zgodnos¢ catego profilu. PR o o
E. coli jest czestym czynnikiem zakazeri ukladu el G a D
moczowego, ale sama lokalizacja zakazenia == WME nie iEI‘mentu:m laktozy;
nie wystarcza do laboratoryjnej identyfikacji. — jest oksydazododatnia.
To wyraznie rozni ja od profilu przedstawionego
Pulapka w tym przypadku.
Dodatni wynik azotyndw nie oznacza
automatycznie Escherichia coli. Inne bakterie

rowniez mogg redukowac azotany. Wynik nalezy
traktowac jako czesc wigkszego obrazu.

Na skroty — zapamietaj
&) E. coli — Gram- paleczka — laktoza + — oksydaza — — indol + — czeste ZUM
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Przypadek 06 —

Zapalenie phluc i bardzo sluzowe kolonie

Cel dydaktyczny:
Nauczy¢ lgczenia zakazenia uktadu oddechowego z charakterystyczna otoczkg i wygladem kolonii
bakterii.

o Sytuacja kliniczna

€6 67-letni mezezyzna z cukrzyca zostaje przyjety do szpitala
z wysoka goraczka, produktywnym kaszlem, dusznoscia

o Obserwacja specjalna

Pod mikroskopem i w badaniach dodatkowych
mozna wykazac obecnos¢ dobrze rozwinietej

i ostabieniem. Badanie obrazowe wykazuje naciek zapalny otoczki polisacharydowej.

w plucu. Do laboratorium przestano probke materiatu .

1 dF: e oddechowych P s Otoczka — zewnetrzna warstwa otaczajaca
A= komorke bakteryjna. U niektorych bakterii jest

waznym czynnikiem wplywajacym na ich zdolnos¢

e Wyniki mikrobiologiczne do wywolywania zakazefi

Badanie Wynik Ly
Barwienie Grama Gram-ujemne paleczki
Kolonie duze, wyraznie sluzowe
MacConkey fermentacja laktozy )
Oksydaza ujemna ' b
Ruchliwosc ujemna : : y
_ bakteria bez bakteria z wyrazng
Ureaza dodatnia widocznej otoczki otoczkg

o Pytania

1. Ktory drobnoustroj najlepiej pasuje 2. Kitora cecha hodowli jest waznym 3. Jak obecnos¢ otoczki pomaga

do przedstawionych wynikow? tropem w tym przypadku? wyjasnic sluzowy wyglad kolonii?
A. Kilebsiella pneumoniae A. duze sluzowe kolonie

B. Escherichia coli B. brak wzrostu

C. Pseudomonas aeruginosa C. a-hemoliza

D.  Neisseria meningitidis D. wylacznie wzrost beztlenowy

o Porownaj z poprzednim przypadkiem

Cecha Przypadek 05 Przypadek 06
Gram pateczka Gram— pateczka Gram—
Laktoza + +
Ruchliwos¢ + —
Kolonie mniej charakterystyczne silnie §luzowe

Ktore nowe informacje pozwalaja rozdzieli¢ te dwa drobnoustroje?
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Rozwiazanie 06—
Klebsiella pneumoniae

Najbardziej prawdopodobny drobnoustroj:
Klebsiella pneumoniae

Sluzowe kolonie + otoczka +

Sciezka rozumowania o Co bylo najbardziej charakterystyczne?

Gram-ujemna paleczka

\

Fermentacja laktozy

J
Oksydaza ujemna

J

Brak ruchliwo$ci

J

Duze, silnie Sluzowe kolonie

\’

Wyrazna otoczka
\’
Klebsiella pneumoniae
Na skroty

brak ruchliwosci

Dlaczego kolonie s3 Sluzowe?

Klebsiella pneumoniae posiada rozwinieta otoczke
polisacharydowa. Duza ilo$¢ materiatu otoczkowego
wplywa na charakterystyczny sluzowy wyglad kolonii.

Porownanie z E. coli
Cecha E. coli K. pneumoniae
Gram pateczka Gram- pateczka Gram-
Laktoza + +
Oksydaza - -
Ruchliwos¢ - -
Indol typowo + typowo —
Kolonie bez silnej sluzowatosci bardzo sluzowe
Otoczka mniej charakterystyczna ~ bardzo wazna cecha

Nie przedstawiac pojedynczej cechy jako absolutnego
kryterium identyfikacji poza pelnym kontekstem
laboratoryjnym.

A Pulapka diagnostyczna

Fermentacja laktozy nie oznacza automatycznie E. coll.
Zdolnos¢ te posiada rowniez wiele innych bakterii.
Dlatego po wykryciu fermentacji laktozy nalezy
kontynuowac roznicowanie.

{D Klebsiella pneumoniae — Gram- paleczka — laktoza + — nieruchliwa — otoczka — Sluzowe kolonie
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Przypadek 07 —

Z.akazenie rany po ciezkim oparzeniu
@- Cel dyflaktycmy:

Nauczy¢ rozpoznawania Pseudomonas aeruginosa na podstawie kontekstu zakazenia,
braku fermentacji laktozy, dodatniej oksydazy i charakterystycznego pigmentu.

o Sytuacja kliniczna

41-letni pacjent jest hospitalizowany z powodu rozlegtych oparzen. Po kilku dniach pojawia sie
6 pacjent p po p po
gorgczka, nasilony bol w obrebie rany i zmiana wygladu wydzieliny. Pobrano materiat
z zakazonego miejsca do badania mikrobiologicznego.

Badanie Wynik

Barwienie Grama Gram-ujemne pateczki
MacConkey brak fermentacji laktozy
Oksydaza dodatnia

Wzrost mozliwy w temperaturze 42°C
Pigment niebiesko-zielone zabarwienie
Zapach hodowli charakterystyczny

o Oksydaza — test wykrywajacy aktywnosc okreslonego enzymu zwiazanego z faricuchem transportu
elektronéw. Jest uzywany jako szybka cecha pomagajgca réznicowac grupy bakterii.

OPytama

Ktory drobnoustroj jest 2. Ktora kombinacja najbardzie] 3. Jak kontekst ciezkiego oparzenia
najbdrdzlq prawdopodobny? odréznia ten drobnoustréj od dwoch wplywa na interpretacje wyniku?
A Rohatidio: s poprzednich Gram-ujemnych paleczek?
B. Klebsiella pneumoniae A. laktoza (+) + oksydaza (-)

: B. brak fermentacji laktozy + oksydaza (+) e S
C. Pseudomonas aeruginosa & ksl vicutl giilh
D. Streptococcus pyogenes . koagulaza (+) alaza (+) —

D. a-hemoliza + optochina

@ Znajdz cztery tropy

) oparzenie :] kolor wlosow pacjenta
() Gram-ujemna paleczka () fermentacja laktozy dodatnia
D niebiesko-zielony pigment ) brak fermentacji laktozy

(O oksydaza dodatnia

* Zbuduj odpowiedz z kontekstu + morfologii + metabolizmu + wygladu hodowli.
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Rozwiz;za_nie 07 —
Pseudomonas aeruginosa

i Najbardziej prawdopodobny drobnoustroj:
- Pseudomonas aeruginosa

Co prowadzi do rozpoznania?

1 KONTEKST 2 MORFOLOGIA 3 METABOLIZM 4 HODOWLA

5 G iRk

”. €, \ laktoza —  oksydaza + \ '

Pacjent z rozlegtym Gram-ujemna paleczka. Brak fermentacji laktozy Charakterj;s&ﬁzn}'

oparzeniem. Uszkodzona Ta informacja ogranicza Oksydaza dodatnia niebiesko-zielony pigment.
bariera Ekﬂﬂ:la me,;ksza _ liczbe mozliwych patogenéw, Ta kombinacja wyraZnie Jest to bardzo uzyteczny
ryzyko zakazen oportuni- ale nadal nie jest wystarczajgca oddziela profil od klasycznych trop wspierajgcy
Stxczn}rch: SECEEgi:'JImE do identyfikacji. fermentujacych laktoze paleczek identyfikacje
w Srodowisku szpitalnym. omawianych wezeéniej. P. aeruginosa.
Schemat rozpoznania
(/\) - Bl _s B_ S8 ﬂ+ iy —  Pseudomonas
S\ - aeruginosa
Oparzenie Gram- paleczka laktoza — oksydaza + niebiesko-zielony
pigment
Co daje zielono-niebieskie zabarwienie? Dlaczego nie E. coli? Dlaczego nie Klebsiella
P. aeruginosa moze produkowaé charakterystyczne — typowo fermentuje laktoze; pneumoniae?
pigmenty. Jednym z najwazniejszych jest: — jest oksydazoujemna; — fermentuje laktoze;
piocyjanina — niebiesko-zielony pigment typowo — nie tworzy charakterystycznego = — jest oksydazoujemna;
kojarzony z Pseudomonas aeruginosa. profilu pigmentéw — tworzy charakterystyczne
Dodatkowo moze by¢ produkowana migdzy innymi przedstawionego w przypadku. Sluzowe kolonie zwigzane
fluorescencyjna piowerdyna. Z wyrazna otoczka.
Putapka diagnostyczna

Pigment jest bardzo charakterystycznym tropem, ale identyfikacja nadal powinna by¢ oparta na pelnym zestawie wynikow.
Nie nalezy ignorowac testow biochemicznych i kontekstu klinicznego tylko dlatego, Ze kolonia ma charakterystyczny wyglad.

Szybkie porownanie f Pole aktywnego przypomnienia
, Uzupelnij bez patrzenia powyiej:
Drobnoustréj Laktoza  Oksydaza Cecha dodatkowa )
Pseudomonas aeruginosa
E. coli + — = :
Gram: so=lm = R
K. pneumoniae + — sluzowa Laktoza:
P. aeruginosa — =+ pigment Oksydaza:

Charakterystyczny pigment:
Kontekst wysokiego ryzyka z tego przypadku:
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Przypadek 08 —
Goraczka, sztywnos¢ karku 1 wysypka

@ Cel dydaktyczny:
Nauczy¢ rozpoznawania Neisseria meningitidis poprzez potaczenie obrazu klinicznego ostrego
zapalenia opon mozgowo-rdzeniowych z morfologiag dwoinek Gram-ujemnych i dodatnim wynikiem
testu oksydazowego.

o Sytuacja kliniczna

' « 19-letni student mieszkajacy w akademiku zostaje przyjety do szpitala z wysoka goraczka, silnym
bolem glowy, swiatlowstretem i sztywnoscig karku. W ciggu kilku godzin na skorze pojawiajg sie
drobne wybroczyny.

Wazne tropy kliniczne do pokazania graficznie, ale bez ujawniania odpowiedzi:

= AR 20 §? 2

wspolne miejsce

miody dorosly e B L gwaltowny poczatek objawy oponowe wybroczyny
o Materiat kliniczny o Wyniki laboratoryjne
Badanie Wynik
Barwienie Grama Gram-ujemne dwoinki

Lokalizacja w preparacie ~  czg$¢ widoczna wewnatrz leukocytow

Oksydaza dodatnia
phyn mozgowo-rdzeniowy krew - dodatnia
Fermentacja glukozy dodatnia
W podejrzeniu inwazyjnego zakazenia Fermentacja maltozy dodatnia
mikrobiologicznego szybkie pobranie L ) ‘ _ _
odpowiedniego materiatu ma kluczowe Dwoinki — bakterie o kulistym ksztalcie wystepujace
znaczenie diagnostyczne. charakterystycznie w parach.
o Pytania
1. Ktory drobnoustroj jest 2. Ktora cecha morfologiczna 3. Jak znaczenie kliniczne zmienia
najbardziej prawdopodobny? najlepiej wspiera rozpoznanie? obecno$¢ wybroczyn?
A.  Neisseria meningitidis A. Gram-dodatnie pateczki
B.  Streptococcus pneumoniae B. Gram-ujemne dwoinki
C.  Haemophilus influenzae C. Gram-dodatnie ziarniaki w gronach
D.  Pseudomonas aeruginosa D. dlugie Gram-ujemne paleczki

@ Polacz wskazowki

Potacz strzatkami kazda wskazowke z odpowiednig kategoria.

akademik sztywno$¢ karku wybroczyny GTWS;LEE“E oksydaza (+)

epidemiologia objawy kliniczne wynik laboratoryjny

Najsilniejsze rozpoznanie powstaje wtedy, gdy epidemiologia, obraz kliniczny
i mikrobiologia wskazuja w tym samym kierunku.
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Rozmazame 08 —
Neisseria meningitidis

° Najbardziej prawdopodobny drobnoustroj:
Neisseria meningitidis

Jak dojs¢ do odpowiedzi?

] Obraz l{hmczny 2 Wybroczyny 3  Gram-ujemne 4 Oksydaza 5  Fermentacja
ostrego zapalenia dwoinki dodatnia glukozy i maltozy
opon MOZgowo-

-rdzeniowych

§®ja ;_'.'—>‘5..-—> ’\—) .
o 09 H /

glukoza + maltoza +
Goraczka, silny bdl glowy, ~ Wybroczynowa wysypka To kluczowa cecha Wspiera identyfikacje ~ Ten profil pomaga

Swiatlowstret i sztywnosc  jest szczegolnie waznym morfologiczna. rodzaju Neisseria. réznicowac N. meningitidis
karku sugeruja zakazenie  sygnalem w przypadku od innych gatunkéw
osrodkowego uktadu podejrzenia inwazyjnej

rodzaju Neisseria.

NErwowego. choroby meningokokowel.

ey

Najwazniejsze skojarzenie
Zapalenie opon + wybroczyny + Gram-ujemne dwoinki + oksydaza (+).

9 Dlaczego nie Streptococcus pneumoniae? o Dlaczego epidemiologia ma znaczenie?

o jest Gram-dodatn; Bliski i dhugotrwaly kontakt w srodowiskach takich
e wystepuje typowo jako lancetowate dwoinki; jak akademiki moze sprzyja¢ transmisji meningokokow.
e wykazuje a-hemolize; Kontekst epidemiologiczny nie zastepuje badan
¢ nie odpowiada profilowi Gram-ujemnych laboratoryjnych, ale moze znaczaco zwigkszyc
oksydazododatnich dwoinek. prawdopodobienstwo konkretnego rozpoznania.
Pulapka diagnostyczna

Nie kazda osoba z zapaleniem opon 1 wybroczynami bedzie miata identyczny zestaw wynikow laboratoryjnych.
Przypadek dydaktyczny pokazuje typowy wzorzec, ale w praktyce identyfikacja powinna opierac sie na pelnym badaniu.

| = ot Gram-— zapalenie opon/
N. meningitidis — Sl oksydaza+ —> glukoza+ —> maltoza+ — g
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07

MODUL 03

Patogeny jelitowe,
beztlenowce i pratki

Gdy najwazniejszym tropem jest ekspozycja,
wczesniejsze leczenie lub przewleklos¢ objawow

EKSPOZYCJA HISTORIA PACJENTA ATy
T 1 ZYWNOSC & antybiotykoterapia ﬂ toksyny
x podroz % hospitalizacja @ barwienia specjalne
53' kontakt ® i‘;j:;fjma Z badania molekularne

o Nie kazdy patogen ujawnia sie w standardowym schemacie diagnostycznym.

Pratki — grupa bakterii o charakterystycznej budowie $ciany komorkowej, przez ktéra stabo
barwig sie standardowa metoda Grama 1 wymagaja specjalnych metod diagnostycznych.

- ". '-'ﬁf
@ T &) @ by ...- e f}u.

pluca — preparat barwiony
specjalng metoda

jelito — probka katu jelito po antybiotyku — toksyna

Nauczyc rozpoznawania patogenow, ktorych identyfikacja wymaga szczegolnie uwaznego
potaczenia wywiadu epidemiologicznego, rodzaju materiatu i charakterystycznych metod
diagnostycznych.

Po ukonczeniu modutu potrafisz:

o interpretowac znaczenie podrozy, zywnoscl 1 wezesniejszej antybiotykoterapii;

o rozumie¢, dlaczego niektorych patogenow nie identyfikuje sie standardowymi metodami
stosowanymi dla innych bakterii;

o odrdzniac ostre zakazenie jelitowe od zakazenia zwigzanego z zaburzeniem mikrobioty;
o rozpoznawac znaczenie przewleklosci objawow;

o rozumiec role specjalnych barwien i badan molekularnych.

22 | Omowione Przypadki z Mikrobiologii



Przypadek 09 e
Dlugotrwala goraczka po podrozy

@ Cel dydaktyczny:
NauczyC rozpoznawania zakazenia wywolanego przez Salmonella enterica serovar Typhi poprzez
polaczenie podrozy, ekspozycji pokarmowej, objawow ogolnoustrojowych i cech mikrobiologicznych.

o Sytuacja kliniczna
€€ 28-letni mezczyzna zglasza si¢ z utrzymujaca si¢ od ponad tygodnia gorgczka, ostabieniem, bolem
brzucha i zmniejszonym apetytem. Dwa tygodnie wczesnie] wrdcit z regionu, w ktorym wystepuja
problemy z dostepem do bezpieczne] wody pitnej. Podczas podrozy czesto jadt lokalne positki
przygotowywane na ulicy.

0 Material

Pobrano: E o

krew do posiewu probke katu
o Wyniki mikrobiologiczne

Badanie Wynik

Na roznych etapach zakazenia
przydatnos¢ poszczegolnych
materiatow diagnostycznych
moze sie roznic.

Barwienie Grama Gram-ujemne paleczki 0 H,S — siarkowodor.
Fermentacja laktozy ujemna Niektore bakterie produkuija
Oksydaza ujemna slarkowodor podczas metabolizmu.
e i Na odpowiednich podiozach moze
Buchl . dﬂddmfd to powodowac charakterystyczne
Produkcja H,S dodatnia i anin
Ureaza ujemna
o Pytania
1. Ktory drobnoustroj jest 2. Ktory element wywiadu jest 3. Ktora kombinacja wynikow
najbardziej prawdopodobny? szczegolnie istotny w tym przypadku? laboratoryjnych najlepiej wspiera
A. Salmonella enterica ser. Typhi A. podroz do "Egi‘{“m 0 gorszych rozpoznanie?
B Bkt sl warunkach sanitarnych A. laktoza (+) + H,S(-)
C. Vibrio cholerae B. wiek pGI'II:“IEJ 30 lat B. laktoza (=) + HgS (+) + ruchliwosc (+)
D. Shigella sonnei C. brak kaszlu C. oksydaza (+) + pigment
D. pfec pacjenta D. koagulaza (+) + katalaza (+)
Q Oddziel epidemiologie od laboratorium

Epidemiologia: Objawy: Laboratorium:

Najpierw ustal, gdzie pacjent mogl si¢ zakazic. Potem sprawdz, czy profil laboratoryjny
pasuje do tej hipotezy.
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Rozwiqza_ni_e 09 — )
Salmonella enterica ser. Typhi

Q ( Najbardziej prawdopodobny drobnoustroj:
- Salmonella enterica serovar Typhi

Jak dojs¢ do odpowiedzi?

1 Podréz 2 Diugotrwata 3 Gramujemna 4 Brakfermentaci 5 H,S dodatni+
i ekspozycja gorgczka i objawy pateczka laktozy ruchliwos¢
ogdlnoustrojowe
- ey S I = +
A - Ly — -
%

Spozywanie Obicaz s : . _ , s

AR e przypomina  popwierdza kierunek Pozwala odr6znic profil s oy
potencjalnie skazonej wylacznie krétkotrwalej G g od klasycznych Silnie wspieraja

rozpoznanie rodzaju

= : biegunki pokarmowe].  hakterii ieli :

' reg s . akterii jelitowych. G
§ rE o gzt enterobakterii, takich
zwieksza ryzyko ok E col
zakazenia. FNE

W Kiuczowawskazowka  Podrd + dlugotrwala gorgczka + laktoza (-) + HyS (+)

Dlaczego nie E. coli? Dlaczego nie Shigella?
— fermentuje laktoze: — jest typowo nieruchliwa;
— daje inny profil biochemiczny; — nie produkuje HS.
— nie pasuje do przedstawionego Cecha Salmonella Shigella
zestawu wynikow. Fiikioon F -
Ruchliwos¢ + -
H,S zwykle + -

Pulapka diagnostyczna
— “Bomala diagooyiezng ., “Bakteria jelitowa po podrézy” to zbyt szerokie rozpoznanie. Trzeba dalej réznicowac
na podstawie ruchliwosci, fermentacji i dodatkowych cech biochemicznych.

Szybkie powtorzenie
5y - @ — 4 - H - = - g
Salmonella Typhi podroz p?lig:,];l: . laktoza — ruchliwos¢ + H,S +
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Bie
@ Cel dy,:laktyczny:l

adek 10 —
a po zakonczeniu antybiotykoterapii

Nauczy¢ rozpoznawania zakazenia Clostridioides difficile poprzez zwigzek z antybiotykoterapia,
zaburzeniem mikrobioty jelitowej i obecnoscia toksyn.

o Sytuacja kliniczna

€€ 63-letnia kobieta byla przez siedem dni leczona antybiotykiem z powodu zakazenia uktadu moczowego.

Kilka dni po zakonczeniu terapii pojawila si¢ wodnista biegunka, bol brzucha i goraczka.
Pacjentka oddaje kilka luznych stolcow dziennie.

9 Material
- Material:

o Wyniki
Badanie

‘ probka nieuformowanego katu.

e Kluczowy element wywiadu

6) ANTYBIOTYKOTERAPIA —

MOZLIWOSC NADMIERNEGO
ZMIANA MIKROBIOTY i "759
JELITOWE} -3 <, WIROSTU WYBRANYCH

DROBNOUSTROJOW

Badania w kierunku C. difficile interpretuje sie
u pacjentow z odpowiednim obrazem klinicznym,
szczegOlnie biegunka.

Wynik o GDH — enzym wystepujacy u C. difficile,
: wykorzystywany jako czuly marker przesiewowy

Hest antygenowy GOH gy obecnosci drobnoustroju.

Badanie toksyn A/B dodatnie

Test molekularny genu toksyny dodatni o Toksyny A i B — czynniki odpowiedzialne

| . za uszkodzenie nabtonka jelita i rozwoj
il obecna objawow choroby.
6 Pytania
Ktory drobnoustrdj jest 2. Jaki jest kluczowy czynnik ryzvka 3. Dlaczego samo wykrycie drobnoustroju
najbardzie] prawdopodobny? dla rozwoju tego zakazenia? bez zgodnych objawow klinicznych moze nie
A. Clostridioides difficile A. niedawna antybiotykoterapia wystarczac do rozpoznania choroby?
B. Salmonella Typhi B. plec
C. Giardia intestinalis C. brak kaszlu
D. Escherichia coli D. wiek jako jedyny czynnik
Pole aktywnego myslenia:

Co w tym przypadku jest wazniejsze: klasyczna morfologia bakterii czy potgczenie historii pacjenta

z wykryciem toksyn?
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Rozwiazanie 10 —

Clostridioides difficile

Najbardziej prawdopodobny drobnoustroj:
Clostridioides difficile

Jak dojs¢ do odpowiedzi?

] Niedawna 2 Rozwdj wodnistej 3 Wykryciemarkerow 4  Wykrycie toksyn /
antybiotykoterapia biegunki drobnoustroju genow toksyn
9 oy -3 GDH + - . §
lub
geny tedA/tedB +
Antybiotyki moga Pojawienie sie biegunki Dodatni GDH wskazuje
zaburzy¢ naturalng w odpowiednim kontekscie na obecnosc C. difficile, W polaczeniu z objawami
mikrobiote jelitowa. klinicznym zwieksza ale sam w sobie nie silnie wspiera rozpoznanie.
podejrzenie zakazenia mzﬂtrzygajefszczg
zwigzanego z C. difficile. 0 toksynotworczej
chorobie.
Mechanizm w 4 krokach Dlaczego sam dodatni test
nie zawsze wystarczy?

Niektore osoby moga by¢ skolonizowane
rzez C. difficile bez aktywnej choroby.

’ \ ® ‘. ‘--
* @ p :
o — ,} — Thgu'nq'r Dlatego wynik laboratoryjny musi by¢

interpretowany razem z:

Antybiotyk zaburzenie namnazanie toksyny — © qb]aw*gml; |
mikrobioty C. difficile uszkodzenie jelita — ® liczbg 1 charakterem stolcow;
biegunka @ historig leczenia;
® pelnym kontekstem klinicznym.

Kluczowa wskazowka
Antybiotykoterapia + wodnista biegunka + dowod toksynotworczego C. difficile.

. Pulapka diagnostyczna
| Nie traktuj kazdego dodatniego wyniku molekularnego jako automatycznego dowodu aktywnej choroby.
' Badamia bardzo czute mogg wykrywac obecnos¢ organizmu rowniez wtedy, gdy pelny obraz kliniczny

| nie pasuje do zakazenia.

a Szybkie powtorzenie
C.difficile —>  antybiotyk —>  zaburzenie mikrobioty —> toksynyA/B  —>  biegunka

/ Pole utrwalenia

Najwazniejszy czynnik ryzyka:
Najwazniejszy objaw:

Najwazniejszy mechanizm choroby: - - .
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Przypadek 11 s
Kaszel trwajacy od kilku tygodni

Cel dydaktyczny:
©]

Nauczy¢ rozpoznawania Mycobacterium tuberculosis poprzez potaczenie przewleklosci
objawow, ekspozycji epidemiologicznej i specjalnych metod diagnostycznych.

o Sytuacja kliniczna

6 € 46-letni mezczyzna zglasza kaszel utrzymujacy sie od ponad szesciu tygodni, nocne poty,
ostabienie 1 niezamierzona utrate masy ciata. W wywiadzie podaje diugotrwaty kontakt
z 0sobg leczona wczesniej z powodu gruZlicy.

Badanie obrazowe klatki

o e Material: plwocina
piersiowe] wykazuje zmiany ; : _
wymagajace dalszej diagnostyki Wykonaj nastepujace badania:
mikrobiologiczne;. ® mikroskopie po specjalnym barwieniu;
® badanie molekularne;
Nie przedstawiaC na tej stronie ® hodowle na specjalistycznym podiozu.
charakterystycznej radiologii w sposéb
pozwalajacy rozpozna¢ odpowiedz
bez analizy danych.
L -
o Wyniki | Badanie Wynik
Klasyczne barwienie Grama | malo przydatne
| Barwienie kwasooporne obecne kwasooporne pratki
 Test molekularny wykryto DNA kompleksu M. tuberculosis
| Hodowla wolny wzrost
(Czas wzrostu znacznie diuzszy niz dla wiekszosci typowych bakterii

Kwasoopornos¢ — zdolnos¢ niektorych bakterii do zatrzymywania barwnika mimo dzialania
kwasnego alkoholu. Wynika z charakterystyczne) budowy ich sciany komorkowe;.

OPytania

1. Ktory drobnoustroj jest 2. Ktory wynik badania laboratoryjnego 3. Dlaczego standardowe barwienie Grama
najbardziej prawdopodobny? jest kluczowy dla rozpoznania? ma ograniczong przydatnos¢ w tym
A.  Mycobacterium tuberculosis A. koagulaza dodatnia przypadku?
B. Streptococcus pneumoniae B. kwasoopornos¢
C. Klebsiella pneumoniae C. fermentacja laktozy
D. Pseudomonas aeruginosa D. oksydaza dodatnia

Q Zwroc€ uwage na czas

i
m 6 tygodni kaszlu € rocnepoy ) "oz

0 Co lgczy wszystkie trzy informacje?
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Rozwiqza_nie o=
Mycobacterium tuberculosis

Najbardziej prawdopodobny drobnoustroj:
Mycobacterium tuberculosis

Sciezka diagnostyczna

I - & - ©® -5 &%

Przewlekly ~_kontakt
kaszel epidemiologiczny

\)

nocne poty utrata masy ciata

Dlaczego nie wystarcza standardowe barwienie Grama?

Sciana komérkowa pratkéw zawiera duza ilosé lipidéw, w tym podejrzenie gruzlicy
kwasow mykolowych. Powoduje to, Ze bakterie te:
e stabo barwig sie klasyczng metoda Grama; J«
@ wymagaja metod specjalnych; _
e wykazuja charakterystyczna kwasoopornoscé. kwasooporne pratki
Co oznacza wolny wzrost? 4
M. tuberculosis namnaza sie znacznie wolniej niz wiele bakterii test molekularny dodatni
omawianych wczesniej. Dlatego klasyczna hodowla moze wymagac
wiecej czasu, a badania molekularne sa bardzo waznym elementem |2
szybkiej diagnostyki.

Mycobacterium
Dlaczego nie Streptococcus pneumoniae? tuberculosis

® jest Gram-dodatnim ziarniakiem;
® typowo wywoluje ostrzejszy przebieg zakazenia ukladu oddechowego:;
® nie wykazuje kwasoopornosci.

Kluczowa wskazowka
Przewleklos¢ + epidemiologia + kwasoopornos¢ + badanie molekularne.

Pulapka diagnostyczna
Sam przewlekly kaszel nie rozpoznaje gruzlicy. Przewlektos¢ powinna uruchomic¢ odpowiednia diagnostyke,
ale potwierdzenie wymaga badan mikrobiologicznych.

Szybkie powtorzenie
M. tubercolosis —> przewlekly przebieg —  kwasoopornos¢ —>  wolnywzrost = test molekularny
Barwienie specjalne:

Pole ﬂktywnegﬂ przypomnienia Charakterystyczna wlasciwos¢é:

Uzupelnij bez patrzenia na powyisze: Tempo wzrostu:

Znaczenie wywiadu: = =
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MODUL 04

Grzyby i wirusy

Zmieniamy sposOb myslenia: nie kazdy patogen
zachowuije sie jak bakteria

Nauczyc czytelnika przelgczania strategii
diagnostycznej w zaleznosci od rodzaju patogenu.
W tym module istotne bedg nie tylko klasyczne

cechy morfologiczne, ale réwniez: stan odpornosci % GRZYB

Trzy rézne pytania diagnostyczne

pacjenta; charakterystyczna morfologia grzybow; Jak wyglada “‘"ga“izr;“ | czy mozna
obecnos¢ antygenow; material do badania wykry¢ jego antygen

molekularnego; odpowiedz serologiczna; 3
okno diagnostyczne.
‘_ '..Q‘ WIRUS
Po ukonczeniu modulu potrafisz: "\ Jv  Czy mozna wykry¢ material
rozpoznawac typowe tropy zakazen grzybiczych 4 genetyczny wirusa’
u pacjentow z grup ryzyka; J
odréznia¢ drozdzaki od bakterii na podstawie
morfologii; SEROLOGIA
rozumieC rolg antygenéw grzybiczych; \f Czy organizm pacjenta wytworzyt
dobrac sposob myslenia do zakazenia wirusowego; przeciwciala?

rozumiec roznice miedzy wykrywaniem patogenu
a wykrywaniem odpowiedzi immunologicznej
organizmu;

interpretowac wynik w kontekscie czasu od zakazenia.

Antygen vs przeciwcialo
- Antygen ‘ Y Przeciwcialo

00_0% Element patogenu lub jego struktury, Biatko produkowane przez uklad
00’ ktory moze zosta¢ wykryty w badaniu. | odpornosciowy pacjenta w odpowiedzi

na kontakt z okreslonym antygenem.
/ .0 p>.
D - 0 - ® - &
PCR

mikroskop antygen

W diagnostyce infekcji zawsze pytaj:
czego dokladnie szuka dany test? Czy wykrywa: sam patogen?
jego antygen? material genetyczny? odpowiedZ immunologiczng gospodarza?

przeciwcialo
Rozne metody odpowiadajg na rézne pytania.
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Przypadek 12 o

Biale naloty i pieczenie w jamie ustnej

@0 Cel dydaktyczny:
O Nauczy¢ rozpoznawania Candida albicans poprzez polaczenie czynnikéw ryzyka, obrazu klinicznego
oraz charakterystycznych cech drozdzakow.

o Sytuacja kliniczna
€€ 58-letnia pacjentka z cukrzyca, niedawno leczona antybiotykiem o szerokim spektrum dziatania,
zglasza pieczenie w jamie ustnej i dyskomfort podczas jedzenia. W badaniu widoczne sa biate,

kremowe naloty na jezyku i blonie Sluzowej policzkéw. Po ich delikatnym usunieciu pozostaje
zaczerwieniona powierzchnia.

e Czynniki ryzyka o Material

g ¢ B

cukrzvea niedawna zaburzenie rownowagi
5 antybiotykoterapia mikrobioty
Drozdzaki moga sta¢ sie patogenne, gdy zmieniaja si¢ warunki srodowiska gospodarza. Material: wymaz / zeskrobina
Ze Zmiany w jamie ustne;
L » L] L L]
o Wyniki mikrobiologiczne
Badanie Wynik
Mikroskopia paczkujace komorki drozdzowe
Morfologia obecnos¢ pseudostrzepek
Barwienie struktury grzybicze dobrze widoczne
Test tworzenia strzepek kietkowych dodatni
Hodowla kremowe kolonie
Drozdzaki Pseudostrzepki Strzepka kietkowa
jednokomaérkowe grzyby, wydluzone komoérki powstajace krotka struktura wyrastajaca z komorki
ktore moga rozmnazac sie podczas paczkowania, ukladajace droZdzowej; jej obecnos¢ moze by¢
miedzy innymi przez sie w struktury przypominajgce uzyteczna w klasycznym réznicowaniu
paczkowanie. strzepki. wybranych gatunkéw Candicda.
o Pytania
1. Ktory drobnoustrdj najlepiej pasuje =~ 2.  Ktéra kombinacja najbardziej 3. Dlaczego Hi‘fdfiwml antybiotykoterapia
do przedstawionego przypadku? wspiera odpowiedz? mozZe sprzyja¢ temu zakazeniu?
A. Candida albicans A. paczkujace drozdzaki +
B.  Cryptococcus neoformans I_?'f“'e“d‘”lrj{f?[’kl + dodatni test
C. Aspergillus fumigatus strzgpek kielkowych

B. Gram-ujemne dwoinki + oksydaza (+)

D.  Staphylococcus aureus

"
Lod

kwasooporne pratki + wolny wzrost

D. a-hemoliza + optochina

* Twoje rozpoznanie:
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Rozwiazanie 12 —

Candtda albicans

0 Najbardziej prawdopodobny drobnoustrdj:
Candida albicans

Jak dojs¢ do odpowiedzi?

1 Charakterystyczny 2 Czynnikiryzyka 3 Paczkujace 4 Pseudostrzepki S5 Dodatni test
obraz kliniczny komorki drozdzowe strzepek kietkowych
2 :i“* "4
- Q) @ - fﬁﬁ%a =
Biale naloty w jamie |
ustnej, ktére mozna C}Ikﬁfﬂa oraz Potwierdzaja, Ze mamy  Wspierajg rozpoznanie  Jest klasyczng
czesciowo usunad, niedawna + do czynienia rodzaju Candida. wskazéwka silnie
pozostawiajac antybioty kﬂteﬁapm Z organizmem wspierajaca
zaczerwieniong moga zabu:za_r: + grzybiczym, a nie identyfikacje
powierzchnie, sg rownowage mikrobioty klasyczna bakterig. Candida albicans.

typowym tropem i ulatwia¢ nadmierny
kandydozy jamy ustnej. wzrost drozdzakow.

W Kiuczowawskazowka  Drozdzaki + pseudostrzgpki + strzgpki kietkowe (+)

Dlaczego nie Cryptococcus neoformans? Dlaczego nie Aspergillus?

— ma wyrazng otoczke; Aspergillus jest grzybem plesniowym tworzacym
— nie tworzy typowych pseudostrzepek strzepki, a nie klasyczne paczkujace komorki
Jak Candida albicans; drozdzowe z pseudostrzepkami.

— kojarzy sie szczegdlnie z zakazeniami
u 0sob z gleboka immunosupresja.

Pulapka diagnostyczna
Obecno$¢ Candida nie zawsze oznacza chorobe. Drozdzaki tego rodzaju mogg kolonizowa¢ organizm

czfowieka. Znaczenie wyniku zalezy od: miejsca pobrania materiatu; objawow; czynnikow ryzyka;
obrazu klinicznego.

Mini-powtorka:
- eo =) O,q. — / - /

Candida albicans drozdzak paczkowanie pseudostrzepki germ tube +
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Przypadek 13 —
Bol glowy u pacjentaz obnizona odpornoscia

@' Cel dydaktyczny
Nauczy¢ rozpoznawania Cryptococcus neoformans poprzez potgczenie immunosupresji, objawow
neurologicznych, obecnosci otoczki i wykrycia antygenu kryptokokowego.

o Sytuacja kliniczna

€ € 36-letni pacjent z zaawansowang immunosupresjg zgfasza narastajacy od kilku tygodni bol gtowy.
nudnosci, ostabienie i okresowe zaburzenia koncentracji. Nie stwierdza si¢ gwaltownego poczatku
objawow. Wykonano punkcje ledzwiowa.

o Material

Material: o ,
o W zakazeniach osrodkowego ukfadu

nerwowego rodzaj materiatu 1 stan
odpornosci pacjenta majg ogromne
znaczenie Interpretacyjne.

ptyn mozgowo-rdzeniowy

o “f ..l .

anie Wynik
Mikroskopia paczkujace drozdzaki o Antygen kryptokokowy —
Otoczka wyrazna skiadnik zwigzany z otoczka
e Cryptococcus, ktory mozna
Antygen kryptokokowy  dodatni 4 e e Wb i
Hodowla wzrost drozdzaka mézeowo-rdzeniowym przy uzyciu
Ureaza dodatnia odpowiednich testow.
1. Kiory drobnoustrj jest 2. Ktora cecha jest szczegolnie 3. Dlaczego stan odpornosci pacjenta
najbardziej prawdopodobny? charakterystyczna? zmienia liste najbardziej
h D W?
A. Cryptococcus neoformans A. wyrazna otoczka drozdzaka prawdopodobrych patogendw!
B. Candida albicans B. koagulaza dodatnia
C. Streptococcus pneumoniae C. kwasoopornosc
D. Toxoplasma gondii D. fermentacja laktozy
e Trzy poziomy informacji
Gospodarz: Miejsce zakazenia: Cecha mikroorganizmu:

* Nie analizuj patogenu bez analizowania gospodarza.
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Rozwiqza_nie 13 —
Cryptococcus neoformans

Najbardziej prawdopodobny drobnoustroj:
Cryptococcus neoformans

Sciezka diagnostyczna

1 Gleboka 2 Podostreobjawy 3 Droidiakwphmie 4 Wyrazna 5 Antygen 6 Cnptococcus
immunosupresja neurologiczne mGzgowo-rdzeniowym otoczka kryptokokowy neoformans
dodatni
. (Crag|
Q & o @ i P
- 1 S 5 (@ 5 & S
i) \ @ e - ?
Pacjenci z HIV/AIDS, Bole glowy, goraczka, W badaniu Dodatnie barwienie  Wykrycie antygenu Zestaw cech
po przeszezepach narzadow — sztywnosc karku, mikroskopowym otoczki (np. tusz kryptokokowego potwierdza
lub w trakcie terapii zaburzenia Swiadomosci  plynu mézgowo- chinski) uwidacznia  (CrAg) w plynie Cryptococeus
IMmunosupresyjne) — obraz sugerujacy -rdzeniowego charakterystyczng mozgowo-rdzeniowym  neoformans.
sq szczegllnie narazeni  zapalenie opon obserwuije sie komorki  polisacharydowy lub surowicy.
na zakaZenie. mozgowo-rdzeniowych.  drozdzaka. otoczke.

Dlaczego otoczka jest tak wazna? Candida czy Cryptococcus?

Cryptococcus neoformans posiada charakterystyczna Cecha Candida albicans ~ Cryptococcus neoformans
polisacharydowg otoczke. Otoczka: Forma drondiak | drozdzak
— pomaga odréznia¢ go od wielu innych drozdzakow; Pseudostrzepki typowe nie
— jest waznym czynnikiem zjadliwosci; SOa R e LUE:‘“ +hq B
. nie jest cec .
— dostarcza antygenow wykrywanych w diagnostyce Wyrazna otoczka clmjninujaca bardzo wazna
laboratoryjnej. T e ’ E
mteksl btony sluzowe OUN + immunosupresja

* Kluczowa wskazowka Immunosupresja + zapalenie opon + otoczkowy drozdzak + CrAg (+)

CrAg — cryptococcal antigen, czyli antygen kryptokokowy.

Pulapka diagnostyczna
Stowo “drozdzak” nie jest koncem identyfikacji. Po stwierdzeniu organizmu drozdzopodobnego nalezy ocenié¢
jego morfologie, otoczke, testy biochemiczne 1 kontekst kliniczny.

Szybkie powtorzenie
&
e > @® - @ - >
Cryptococcus drozdzak otoczka ureaza + CrAg + OUN/
neoformans immunosupresja
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Przypadek 14 —
Nagla goraczka, bole miesni i suchy kaszel

Cel dydaktyczny:
@5 Nauczy¢ rozpoznawania zakazenia wirusem grypy A oraz zrozumienia, dlaczego w infekcjach wirusowych
materiat genetyczny moze by¢ wazniejszym celem diagnostycznym niz klasyczna hodowla bakteryjna.

o Sytuacja kliniczna

€€ 32-letnia nauczycielka zglasza nagly poczatek wysokiej goraczki, dreszcze, silne bole miesni,
bol glowy, ostabienie i suchy kaszel. Kilku uczniéw w jej klasie zachorowato w ostatnich dniach
z podobnymi objawami.

o Material £

Material:

wymaz z nosogardia

Wymaz z nosogardia jest
najlepszym materiatem do
diagnostyki zakazen wirusem grypy,
poniewaz zawiera komorki nabtonka
z miejsc aktywnej replikacji wirusa.

o Wyniki

Badanie Wynik
RT-PCR wykryto RNA wirusa grypy A o RT'P_'FR. ) metod]? '“‘31'3}%”]3?”3
. | . umozliwiajaca wykrywanie
SI}'I.)]{I i anty‘genowy dndat.m materiatu genetycznego wirusa
Posiew bakteryjny brak istotnego patogenu RNA po wezesniejszym
Poczatek objawow nagly rzepisaniu go na DNA.
J &1} przep g
O Pytania
1. Jaki patogen jest najbardziej 2.  Ktory wynik daje najbardziej 3. Dlaczego nagly poczatek objawow
prawdopodobny? bezposredni dowdd obecnoscei Jest uzyteczna, ale niewystarczajaca
A. wirus grypy A wirusa w tym przypadku? wskazowka?
B. Streptococcus pneumoniae A.  wykrycie RNA w RT-PCR
C. Mycobacterium tuberculosis B. leukocytoza
D. adenowirus C. bol migsni
D. brak bakterii w hodowli
@ Co wykrywa test?
RT-PCR test antygenowy serologia
| material sktadnik pOWled?
podarza

* W zakazeniach wirusowych pytaj nie tylko ‘jaki test?’, ale przede wszystkim ‘co ten test wykrywa?’.
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Rozwiazanie 14 —

Wirus grypy A
Najbardziej prawdopodobny patogen:
wirus grypy A

Jak dojsc do odpowiedzi?

] Nagly poczatek 2 Objawy 3 Grupowanie 4 RT-PCR wykrywa
ogdlnoustrojowe zachorowan RNA wirusa grypy A
\l/

@
‘}m‘(’ > N - 'O‘O‘ >

Grypa typowo moze Silne bole miesni, Podobne objawy u kilku To najmocniejszy
rozpoczynac sie gorgczka, dreszcze 0sOb Z tego samego przedstawiony dowdd
gwaltownie. i znaczne oslabienie Srodowiska zwiekszaja laboratoryjny.
sg waznymi elementami podejrzenie transmisji
obrazu klinicznego. infekcji wirusowe,.
* K icaorvamwiliad bk I Nagly poczqtek + objawy ogolnoustrojowe + ekspozycja +
- RNA wirusa w RT-PCR
PCR a test antygenowy Dlaczego brak bakterii w posiewie
- - .‘)
Cecha RT-PCR Test antygenowy ni€ rozpoznaje grypy:
Cowykrywa?  materiat genetyczny antygen wirusowy Brak wzrostu bakterii jedynie zmniejsza

prawdopodobienstwo okreslonych zakazen

Crulost zwykle wyzsza e s bakteryjnych. Nie jest sam w sobie dowodem

Szybkos¢ zalezna od systemu czesto bardzo szybka zakazenia wirusem grypy. Dowdd daje

Zastosowanie  potwierdzenie zakazenia  szybka ocena bﬁfp(?s,r]fflme wykrycie wirusa lub jego
sktadnikow.

Pulapka diagnostyczna

Objawy grypopodobne moga by¢ wywolane przez wiele wirusow. Dlatego szczegolnie podczas sezonu
zwigkszonej transmisji wynik molekularny moze by¢ kluczowy dla rozréznienia konkretnych patogenow.

Szybkie powtorzenie
@
o ® - + @
/
Influenza A nagly poczatek goraczka + béle migsni RT-PCR RNA wirusa
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Rozwiazanie 15 —

HIV 1 okno diagnostyczne
Najwazniejszy wniosek:

wczesniejszy ujemny wynik wykonany bardzo wczesnie
nie musi wykluczac zakazenia HIV.

. Fr [
Jak dojsS¢ do wniosku?

Byla ekspozycja Test wykonano Pojawiaja si¢ Test IV generacji

™ J . bardzo wczesnie 3 antygen i RNA 4 jest reaktywny
. i — s -

°g® B )

..a & =2 T e "-"\'1 K o
Istnieje odpowiedni Organizm még} nie Materiaty pochodzace Polaczenie wykrywania
kontekst wytworzyc jeszcze 1losc bezposrednio od wirusa antygenu i przeciwciat skraca

epidemiologiczny. przeciwcial wystarczajacej moga by¢ wykrywalne przed okres, w lfl'f‘-*l'.‘ﬂ“ Eﬂkﬂiﬂﬂi? mu:?:?
do wykrycia przez pelnym rozwojem pozostac *"19““1-’]("?1‘_9 W porownaniu
zastosowany test. odpowiedzi przeciwcial. z testami opartymi wylgcznie
na przeciwcialach.
Okno diagnostyczne
3 A2 °
. . ﬁ *1 e ﬁ L] ... _)
..R 'EYF e ©
EKSPOZYCJA RNA HIV antygen p24 przeciwciala
Co dokladnie wykrywamy?
L
el e - °,.* odpowiedz
AN - mfﬂmd} GRnetyCan) :- —> antygen wirusa Y —>  immunologiczna
S gospodarza
HIV RNA p24 przeciwciala anty-HIV

*. Kluczowa wskazéwka Wynik testu zawsze interpretuj razem z czasem od ekspozycji
i rodzajem zastosowanego badania.

& Putapka dlagnostyma +Ujemny" nie zawsze oznacza ,wykluczony”, jesli test wykonano za wezesnie. Jednoczesnie pojedynczy

reaktywny wynik testu przesiewowego powinien by¢ interpretowany zgodnie z odpowiednim
algorytmem potwierdzajacym.

Szybkie powtorzenie °
px < - o o
:(;3: - allpy - EO) 5 T o Y
HIV ekspozycja okno diagnostyczne RNA / p24 przeciwciala
Q Pole aktywnego przypomnienia
Test molekularny wykrywa: Antygen p24 jest: Przeciwciata pochodzg od:
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Przypadek 15 —
Wynik ujemny kilka tygodni wczesnie)
@ Codvisyeny

Nauczy¢ rozumienia okna diagnostycznego w zakazeniu HIV oraz réznicy miedzy wykrywaniem
przeciwcial, antygenu p24 1 materiatu genetycznego wirusa.

o Sytuacja kliniczna

€€ 29-letni pacjent zglasza gorgczke, bol gardia, powigkszenie weztow chlonnych i wysypke.
Cztery tygodnie wezesniej doszio do ekspozycji mogacej wiazac si¢ z ryzykiem zakazenia HIV.
Pacjent wykonat test przeciwciat krotko po zdarzeniu — wynik byt ujemny.

o Pytanie otwierajace

Czy ujemny wynik wykonany bardzo wczesnie
zawsze wyklucza zakazenie?

] Nie

] To zalezy od tego, czego szuka test i kiedy zostal wykonany

o tu < ] kl Antygen p24 biatko zwiazane z HIV,
o ktore moze by¢ wykrywalne wezedniej

Badanie | Wynik niz pelna odpowiedz przeciwcial.
Test IV generacji HIV Ag/Ab reaktywny
T o HIV RNA — material genetyczny wirusa
Antygen p24 WyKFFvals o wykrywany metodami ?nﬂlekulam}rmi,
HIV RNA wykrywalne
ol Lok wykonany bardzo wczesnie, Test IV generacji — badanie laczace
Wezsaiejszy test przeciwial ujemny 0 wykrywanie przeciwcial przeciw HIV

z wykrywaniem antygenu p24.

o Pytania

1. Ktore wyjasnienie najlepie] 2. Kitore badanie wykrywa bezposrednio |~ 3.  Dlaczego moment wykonania testu
interpretuje wezesniejszy ujemny wynik? material genetyczny wirusa? ma znaczenie?
A. zakaZenie jest niemozliwe A. HIV RNA
B. test mdgl zosta¢ wykonany B. przeciwciala
w okresie okna diagnostycznego C. morfologia krwi
C. test antygenowy nie ma zadnego D. test katalazowy
Znaczenia
D. RNA nie moze by¢ wykrywane
we krwi

Q Uloz chronologicznie

Ustaw ponizsze wydarzenia w prawidtowej kolejnosci (od najwczesniejszego do najpozniejszego):

: pojawienie si¢ i " s
ekspozyc il wstanie przeciweial wvkonanie testu
—_ Pueyga _— markerow wirusa p— X = ’
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MODUL 05

Pasozyty i diagnostyka
roéznicowa

Podroz, woda, zywiciel i stan odpornosci jako wskazowki

diagnostyczne
Naugzygczﬁelr_uka rozpoznawania zakazen | Jak doszlo do zakazenia?
pasozytniczych i oportunistycznych poprzez analize
ekspozycji, cyklu biologicznego patogenu, rodzaju WODA
materiatu 1 charakterystycznych metod Skazona woda ze $rodowiska
diagnostycznych. moze zawiera¢ formy inwazyjne
pasozZytow.
Po ukonczeniu modutu potrafisz: v
analizowac znaczenie skazone] wody i Zywnosci; é 9 Z YW NOSC
Nieodpowiednio przygotowana
wykorzystywa¢ historie podrézy w diagnostyce; ZywnosS¢ moze by¢ Zrodlem zakazenia.
rozumie¢ znaczenie wektora w transmisji zakazenia; J
identyfikowa¢ rozne stadia pasozytow; % WEKTOR
ek i t | Przenosza pasozyt
odroznia¢ zakazenie nabyte droga pokarmowa iiﬁf ffw]?i?:,?ﬂm Sas

od zakazenia przenoszonego przez wektor;

v
GOSPODARZ

W zakazeniu kluczowe sg cechy
gospodarza, w tym stan odpornosci.

rozumie¢, dlaczego immunosupresja zmienia %)
obraz choroby i liste mozliwych patogenow.

Pasozyt — co to wlasciwie znaczy? W diagnostyce pasozytow istotne sa:

e forma rozwojowa;
Pasozyt — organizm wykorzystujgcy ® droga transmisji
gospodarza do czesci lub calosci e |okalizacja w organizmie;
swojego cyklu zyciowego. e region geograficzny;

e rodzaj materialu klinicznego.

Cztery pytania przed wyborem odpowiedzi
o Gdzie byl ‘ o Co jadt ‘ o Czy byl narazony ‘ o Jaki jest jego
pacjent? lub pif? na wektor? stan odpornosci?

* W pasozytnictwie wywiad epidemiologiczny bywa rownie wazny
jak obraz mikroskopowy.
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Przypadek 16 — ; :
Biegunka po wyprawie w gory

@" Cel dydaktyczny:

Nauczy¢ rozpoznawania Giardia intestinalis poprzez polaczenié ekspozycji na nieuzdatniong wode,
charakteru biegunki i wykrycia charakterystycznych form pasozyta.

o Sytuacja kliniczna

€€ 27-letnia kobieta zglasza trwajacg od okoto dwoch tygodni biegunke, wzdecia, skurczowe bole
brzucha i ostabienie. Stolec jest luzny, obfity i ma nieprzyjemny zapach. Kilka dni przed poczatkiem
objawow pacjentka wrocita z kilkudniowe) wyprawy w gory, podczas ktorej pita wode ze strumienia
bez jej wezesniejszego uzdatniania.

o Kluczowa ekspozycja o Material

Material: kat
e mikroskopia;
57 = E e Wykrywanie
B = antygenow;

e metody
molekularne.

woda ze strumienia spozycie cyst  przewod pokarmowy

o Wyniki
Badanie

Wynik Cysta
: , - - 1 odporna forma pasoiyta
Badanie kalu obecne struktury zgodne z pierwotniakiem LT Sl e
Antygen w kale dodatni poza organizmem gospodarza
Morfologia trofozoitu symetryczna, gruszkowata | transmisj zakazenia.
Jadra dwa widoczne jadra o Trofozoit
Struktury ruchowe obecne wici aktywna metabolicznie forma

pasoZyta wystepujaca
W organizmie gospodarza.

L]
Pytania

1. Ktory pasozyt najlepiej pasuje 2. Ktora informacja z wywiadu jest 3. Jaka jest roznica miedzy cysta i trofozoitem?

do przypadku? najbardziej charakterystyczna?

A.  Giardia intestinialis A. picie nieuzdatnionej wody

B. Entamoeba histolytica B. wiek pacjentki

C. Plasmodium falciparum C. brak kaszlu

D. Toxoplasma gondii D. pobyt w gorach bez informaciji

0 wodzie

@ Zbuduj rozpoznanie

diagnostycznie: prawdopodobny pasoiyt:

* Ekspozycja na wode + przewlekle objawy jelitowe + charakterystyczny pierwotniak
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Giardia mtestmalzs

0 Najbardziej prawdopodobny pasozyt:
Giardia intestinalis
Jak doj$¢ do odpowiedzi?

] Ekspozycjana 2 Przediuiajgeasic 3 Cechy stolca 4 Charakterystyerny §  Antygen w kale
nieuzdatniona wode biegunka i wzdecia trofozoit dodatni

29

= - i o Ly

& pﬂ; ) P 4 “
Spozycie wody ze Objawy sg zwigzane Obfite, nieprzyjemnie Symetryczna, Stanowi dodatkowe
strumienia jest bardzo  glownie z przewodem  pachnace stolce oraz gruszkowata forma potwierdzenie
wazng wskazowka pokarmowym imoga  wzdecia pasuja do z dwoma jadrami etiologii pasozytniczej.
epidemiologiczna. utrzymywac si¢ przez zaburzen wchlaniania, 1 wiclami silnie

wicle dni lub tygodni. ~ ktore moga wystgpowa¢ ~ Wskazujena
w giardiozie. Giardia intestinalis.

* Kluczowa wskazowka ‘ Nieuzdatniona woda + wzdecia + cuchngca biegunka + charakterystyczny trofozoit

Cysta czy trofozoit?
CYSTA -~ TROFOZOIT _
e forma bardzie) / o e aktywna forma; A Pu}apka dlagﬂOStyCZ[la
odpoma; | e wystepuje w jelicie;

® umozliwia transmisje; ® ma charakterystyczng ,,Biegunka po podr{iiy” nie oznacza

i e ) g;gg;[gggm automatycznie zakazenia bakteryjnego.
Dlaczego nie Entamoeba histolytica? N
Entamoeba histolytica moze powodowac zakazenie jelitowe, — rodzy EkS]?OZ}’C:]I;
ale bardziej typowe sa: — czas trwania objawow;
— zapalenie jelita gr ubegn o — charakter stolca:
— biegunka, ktora moze zawierac krew; _ wyniki badafi pasozytniczych.

— Inny obraz mikroskopowy.
Nie pasuje do przedstawionej kombinacji ekspozycji, objawow

| morfologii.

Mini-powtorka:
- ® ﬁ} P - aas
Giardia woda cysta elito clenkie trofozoit ﬁﬁi‘gﬂ: ;;
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Przypadek 17 —
Wysoka gorqczka po owro cie

z Afryki

ubsaharyjskie

@" Cel dydaktyczny
Nauczy¢ rozpoznawania malaril wywolanej przez Plasmodium falciparum poprzez potaczenie podrozy
do regionu transmisji, ekspozycji na komary, obrazu klinicznego 1 badania rozmazu krwi.

o Sytuacja kliniczna

€ 34letni mg,.cazvzna zg’ra:za wysoka goraczke, dreszcze, silne ostabienie, bol gtowy 1 nudnosc.
Dziesie¢ dni wezesnie) wrocit z podruzy do Afryki Subsaharyjsqu Podczas wyjazdu wielokrotnie
byt ukaszony przez komary. Stan pacjenta pogarsza sie, a badania laboratoryjne wykazuja
niedokrwistos¢ 1 matoptytkowosc.

e NEIJW&ZI]IE]SZE pytame epldenuologlczne o Material
Materiat: krew obwodowa

~

W regionie wystepowania - >
alarii? gruba kropla cienki rozmaz szybki test
maiaril krwi; krwi; antygenowy.
Gruba kropla zwicksza Cienki rozmaz pozwala
W | o szansg wykrycia pasoiytow lepiej oceni¢ ich morfologie
ynlkl obecnych we krwi. | pomaga w identyfikacji
tunku.
i Wynik &
Gruba kropla pasoiyty obecne
Cienki rozmaz liczne delikatne formy pierscieniowe o Gametocyt — piciowe
w erytrocytach o Fo stadium pasozyta, ktore
Zakazone erytrocyty mozliwe wiece] niz jedno stadium moze zostac pobrane
~ plerscieniowe w komorce | przez kﬂl:l‘lill".{i ]J_Odc:r:as
Gametocyty formy sierpowate / potksiezycowate o) pobierania krwi

Szybki test antygenowy dodatni

6 Pytania

Ktory pasozyt jest najbardzie] 2. Ktora informacja epidemiologiczna
pnmduptximbn} ! ma najwieksze znaczenie?

A. Plasmodium falciparum A. podroz do regionu transmisji malarii
B. Giardia intestinalis B. pleC pacjenta

C. Toxoplasma gondii C. brak biegunki

D. Entamoeba histolytica D. wiek ponizej 40 lat

*. Nie pomin malarii
Gorgczka + niedawna podroz do
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Czy pacjent z goraczka
przebywal niedawno

6 = [

| uczestniczy¢ w dalszym
cyklu rozwojowym.

Ktora cecha rozmazu szczegolnie
wspiera rozpoznanie P falciparum?

A
B.
€.
D.

sierpowate gametocyty
Gram-dodatnie ziarniaki
pseudostrzepki
kwasooporne pafeczki

= koniecznos¢ uwzglednienia malarii w diagnostyce.



Rozwiazanie 17 —
Plasmodium falciparum

Najbardziej prawdopodobny pasozyt:
Plasmodium falciparum
Jak dojéé do odpowiedzi?

1 Podroz do regionu 2 Ekspozycja
wystepowania malarii na komary

4 Pasoiytywewnatrz §  Charakterystyczna
erytrocytow morfologia

_)
To pierwszy kluczowy Malaria jest Zestaw ten moze ) Rozmaz krwi L?CEI][? dt;li]j:a!ne
trop epidemiologiczny. przenoszona przez wystepowa¢ w malarii bezpoérednio wskazuje  pierscienie | sierpowate
zakazone samice | powinien zwiekszac na zakazenie gametocyty silnie
komarow rodzaju CZUNOSE krwinkowe. wsplerajg
Anopheles. diagnostyczna. P. falciparum.

* Kluczowa wskazéwka ‘ Afryka Subsaharyjska + gorgczka + pasozZyt w erytrocytach +
sierpowate gametocyty

Cykl diagnostyczny w uproszczeniu Dlaczego P. falciparum ma szczegdlne
znaczenie?

e® Zakazenie tym gatunkiem moze prowadzic
®g

&
- s ' > @ & - do cigzkiej malarii. Dlatego u pacjenta
. ® Z goragczka po pobycie w regionie transmisji
komar czlowiek e erytrocyty  objawy + pasozyty potrzebna jest szybka ocena diagnostyczna.

wailloboma wykrywalne Materiat zachowuje charakter edukacyjny
we krwi i nie przedstawia protokotéw leczenia.

Nie czekaj na ,,idealnie okresowa” goraczke, aby pomysle¢ o malarii.

Rzeczywisty obraz kliniczny moze nie odpowiadac podrecznikowemu schematowi napadow gorgczki.

Q Pulapka diagnostyczna

Mini-powtorka:
@
@ - ﬁé - CG > G - A
@ @ O
P. falciparum Anopheles erytrocyty pierscienie sierpowate gametocyty
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Przypadek 18 —
Ciaza, ekspozycja i wynik serologiczny
@ Sovyen

Nauczy¢ rozpoznawania zakazenia Toxoplasma gondii oraz prawidtowego sposobu myslenia o serologii:
obecnos¢ przeciwciat trzeba interpretowac razem z ich klasg, dynamikg 1 kontekstem klinicznym.

o Sytuacja kliniczna o Wyniki

£ € 30-letnia kobieta w ciazy zglasza si¢ na konsultacp | Badanie ~ Wynik
po uzysaniu nieprawidiowego wyniku badania Przeciwciala przeciw ToxoplasmalgG  dodatnie
serologicznego. W wywiadzie podaje czesty kontakt Przeciwciala IgM dodatnie
Z ziemia podczas_. pracy w F}grmizle oraz . Awidnoéé IsG BE=
okazjonalne spozywanie niedogotowanego migsa. =m T
' ' AWOW. Dalsza ocena
Nie zglasza nasilonych objawow. kit ok Bl

lgM — klasa przeciwciat, ktorej obecnos¢ moze wiazac si¢

n d['()gl 1
9 POte CJ alne Ekspozyc'] z niedawng odpowiedzia immunologiczng, ale nie powinna

by¢ interpretowana samodzielnie.
o IeG — klasa przeciwcial utrzymuijaca sie zwykle dhuzej
po kontakcie z antygenem.

niedogotowane migso zanieczyszczona gleba / Awidnosc IgG — miara sify facznego wiazania przeciweiat [gG
srodowisko z antygenem. Niska awidno$¢ moze wspierac hipoteze bardziej
J, ¢ niedaﬂ.meg,ru zakazenia, ale wymaga interpretaci
e a _ w odpowiednim kontekscie.
mozliwos¢ ekspozycji mozliwos¢ ekspozyci
na cysty tkankowe na oocysty

o Pytania

1. Kiory pasozyt jest przedmiotem 2. Dlaczego dodatnie IgM nie powinno 3. Dlaczego moment zakazenia ma

diagnostyki? by¢ interpretowane samodzielnie? szczegolne znaczenie w C1azy?
A.  Toxoplasma gondii A. moze utrzymywac si¢ przez pewien
B Gracdiatstiis czas 1 wymaga korelacji z nnymi
iardia intestinalis wynikami
C. Plasmodium falciparum B. IgM zawsze oznacza zakazenie
D. Cnyptococcus neoformans sprzed wielu lat

C. IgM jest testem bakteryjnym
D. IgM nie jest przeciwciatem

*. Przeciwcialo # data zakazenia

Aby ocenic czas zakazenia, nalezy interpretowac razem: + A E
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Te oxoplasnw gondii

Najbardziej prawdopodobny pasozyt:
Toxoplasma gondii

Jak interpretowac’ przypadek?

1 IStmEJE} mozliwe IgG jest dodatnie IgM jest dodatnie 4  Niska awidnosé IgG
drogi ekspozycji

Oznacza obecnosc¢ Moze wskazywac na
Niedogotowane migso odpowiedzi immunologiczne] stosunkowo niedawne W odpowiednim
oraz kontakt ze srodowiskiem przeciw Toxoplasma gondii, zakazenie, jednak moze kontekscie moze wspierac
zanieczyszczonym oocystami ale samo nie okresla utrzymywac sie diugo podejrzenie niedawniejszego
moga prowadzic do zakazenia. doktadnego momentu i dlatego nie powinno by¢ zakazenia.

zakazenia. interpretowane izolowanie.
* Kluczowa zasada ‘ Serologia to wzorzec wynikow, nie pojedyncza liczba.

Co mowi kazdy marker?

[gM Awidnosé IgG
o mozliwy marker e t:lr.:m-:)d wczesniejszego %f e dodatkowa informacja
niedawne] odpowiedzi kontaktu / odpowiedzi Y *' pomocna w ocenie
e Ograniczona wartosc immunologiczne] czasu zakazenia.
jako pojedynczy wynik

o Dlaczego cigza zmienia znaczenie przypadku?

Pierwotne zakaZenie podczas cigzy moze mie¢ znaczenie dla plodu. Dlatego okreslenie prawdopodobnego
czasu zakazenia staje si¢ szczegolnie istotne. Material ma wyjasnia¢ logike diagnostyczng, bez przedstawiania
indywidualnych zalecen klinicznych.

Putapka diagnostyczna
IgM (+) nie oznacza automatycznie: ,,zakazenie nastapito kilka dni temu”.
Do oceny potrzebne sg inne dane serologiczne i kliniczne.

Trzy drogi zapamietania
S8 4-% O
cysty tkankowe $rodowisko Enﬂifﬁgg [;:iz;lﬂﬂu
Mini-powtérka: .
& - & ->yy- ¥ - 8
Toxoplasma ekspozycja 196G / IgM awidnos? R s n
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Przypadek 19 i

Narastajaca duszno

Cel dydaktyczny:

NauczyC¢ rozpoznawania zapalenia pluc wywolanego przez Pneumocystis jirovecii poprzez polaczenie

@

T A

sc 1suchy kaszel

glebokiej immunosupresji, podostrego przebiegu, hipoksemii i specjalnych metod wykrywania organizmu.

o Sytuacja kliniczna

€€ 39-letni pacjent z zaawansowanym niedoborem odpornosci zgtasza stopniowo nasilajacq sig
dusznos¢, suchy kaszel, goraczke i bardzo malg tolerancje wysitku. Objawy narastaly przez

kilkanascie dni.

o Obraz kliniczny

\

\

Saturacja krwi jest obnizona.

W badaniu obrazowym klatki
piersiowe] obecne s obustronne
rozsiane zmiany srodmigzszowe /
typu matowej szyby.

Waine: llustracja radiologiczna powinna by¢

o Materiat

Materiat z dolnych
drog oddechowych

W zaleznosci od sytuacji diagnostycznej mozna

[ ™ — A schematyczna i edukacyjna, nie udawac analizowa¢ material uzyskany z drog oddechowych
B | 1\ rzeczywistego badania pacjenta. przy uzyciu odpowiednich metod laboratoryjnych.
Badanie  Wynik B-D-glukan
Bezposrednie badanie standardowa : Nt skladnik sciany komorkowej wielu grzybow.
metoda bakteryjna NIEWYSIArczagce Jego podwyiszone stezenie moze wspierac
Specjalne barwienie / o podejrzenie wybranych zakazeti grzybiczych,
immunofluorescencja struktury zgodne z P. jirovecii ale nie jest swoiste wylacznie dla Pneumocystis.
PCR dodatni | 0 .
| kan w i WYZSZOny | I §
i ot pocHy 2y | metoda wykorzystujgca znakowane
v cdnflle . e nie jest rutynowg metoda przeciwciala do uwidaczniania okreslonych
Typowa hodowla mikrobiologiczna rozpoznania struktur w materiale klinicznym.
o Pytania
1. Kitory patogen jest najbardzie) 2. Ktory kontekst najbardziej zwigksza 3. Dlaczego dodatni -D-glukan nie powinien
prawdopodobny? prawdopodobienstwo tego zakazenia? samodzielnie identyfikowac P. jirovecii?
A.  Pneumocystis jirovecii A. gleboka immunosupresja
B. Streptococcus pneumoniae B. picie wody ze strumienia
C. wirus grypy A C. rana oparzeniowa
D. Klebsiella pneumoniae D. niepasteryzowany produkt mleczny
@ Zbuduj rozpoznanie
Gospodarz: Narzad: Tempo przebiegu: Metoda bezposredniego
wykrywania:
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Rozwiazanie 19 —

Prneumocysts jirovecii

Jak dojs¢ do odpowiedzi?

1 Gicboka 2 Podostryprzebieg 3  Suchy kaszel + 4 Obustronnezmiany ~ §  Wykrycie organizmu/
dusznos¢ + hipoksemia smdmmsmwe DNA

immunosupresja

0 -
g >

-

5

Najbardziej prawd()podobny patogen:
Pneumocystis jirovecii

v

€ - 4

To najwazniejszy Objawy narastaja Tworza charakterystyczny ~ Wspieraja podejrzenie Specjalistyczna
element definiujacy przez dni lub tygodnie,  kliniczny wzorzec. oportunistycznego mikroskopia lub PCR
populacje wysokiego zamiast rozpoczynac sie zapalenia pluc. dostarczajg silnego
ryzyka. gwaltownie. veopalcia

diagnostycznego.

*- Kluczowa wskazowka  Immunosupresja + podostry suchy kaszel + hipoksemia + obustronne nacieki

Co daje 3-D-glukan?

Podwyzszony [3-D-glukan moze wzmacnia¢
podejrzenie zakazenia grzybiczego. Nie identyfikuje
jednak samodzielnie Pneumocystis jirovecii, poniewaz
marker moze by¢ dodatni réwniez w innych

grzybicach.

" Cecha

Poczatek
Kaszel

| Gospodarz
Klasyczna hodowla bakteryjna
~ PCR/specjalne barwienie

Putapka diagnostyczna

Dlaczego nie Streptococcus pneumoniae?

Typowe bakteryjne zapalenie ptuc moze:

— miec bardziej nagly poczatek;

— dawac produktywny kaszel;

— prezentowac inny wzorzec zmian w badaniach obrazowych;
— pozwala¢ na klasyczng identyfikacje bakteryjna.

W przedstawionym przypadku profil gospodarza i wyniki
bardziej U-E]]J{J'v'» ld{:ldjq Pj jHUl ecil.

T}rpowe bakteryjne 7P P.j ﬁmvecu
czgsto bardziej ostry podostry

czesto produktywny czesto suchy
rozny Immunosupresja
przydatna nie

zaleznie od patogenu bardzo wazne

Wykrycie DNA metoda PCR musi by¢ interpretowane razem z obrazem klinicznym.
Bardzo czute metody moga wykrywac niewielkie ilosci materiatu genetycznego, dlatego znaczenie wyniku

zalezy od pelnego kontekstu.

Mini-powtorka:

@jao d‘—)ﬂﬁ—)Ozla;ﬁ

F. jirovecu Immunosupresja
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suchy kaszel

dusznos¢ hipoksemia PCR / mikroskopia



&

MODUL 06

Final diagnostyczny

Nie dostaniesz nazwy kategorii. Musisz sam zdecydowac,
ktore wskazowki sa naprawde wazne.

@" Cel modutu: Sprawdzic, czy czytelnik potrafi zastosowac schemat rozumowania

poznany w calym materiale bez informacji, czy przypadek dotyczy bakterii,
grzyba, wirusa czy pasozyta.

W finale obowiazuje 6 krokow

© © 6 0 © O
m 08 T % @3 G

GOSPODARZ UL~ EKSPOZYCJA  MORFOLOGIA TES SYNTEZA
Kim jest pacjent Kt6rv ukdad lub Podr6z? Zywnos¢?  Co naprawde widaé  Ktore u-'}-'nlkl $q Czy wszystkie
| jakie ma czynniki m?; I “ - Woda? Szpital? w badaniu? roznicujace, a ktore najwazniejsze
ryzyka? LEREC e T Kontakt? tylko wspierajace? ~ wskazowki prowadza
' do jednej odpowiedzi?

Zasada finalu
0 Nie wybieraj odpowiedzi po przeczytaniu pierwszego zdania.

Najpierw zbierz dane. Potem stwoérz krotka liste mozliwych rozpoznan.
Na koncu eliminuj je na podstawie wynikow.

Piramida dowodow Twoja motywacja
bezposrednie Im bardziej swoista
b e wskazowka, tym
wiekszy wpltyw
powinna miec
na koncowy
whniosek.

Jesli wezesniej analizowates przypadki
przed sprawdzeniem odpowiedzi,

masz juz wszystko, czego potrzebujesz.
Teraz wykonaj caty proces samodzielnie.

objaw nieswoisty
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adek 20 —
owe wyzwanie diagnostyczne

Fi
@ Cel dydaktyczny
Zmusic¢ czytelnika do przeprowadzenia pelnej diagnostyki roznicowej bez wskazania kategorii patogenu.

o Sytuacja kliniczna 9 Wyniki laboratoryjne

€C 72-letnia kobieta zostaje przyjeta do szpitala z wysoka goraczka, Mocz: 1 f
dreszczami, bolem w okolicy ledZwiowej i znacznym oslabieniem. o liczne leukocyty: g a-
Dwa dni wezesnie) wy stgpowaln czeste oddawanie moczu & obecne b&k[ﬂhﬁ‘? ” { \
| pleczenie podcezas mikejl. Pacjentka ma cukrzyce. Pobrano mocz e dodatnie azotyny. 4 ‘
oraz krew do badan. _ '
- Badanie Wynik
o Pie[wsza decyzja Barwienie Grama Gram-ujemne paleczki
: = ) ¥ o MacConkey kolonie fermentujace laktoze
Najbardziej prawdopodobne pierwotne miejsce zakazenia: Oksydaza ujemna
3 ukiad (ﬂdﬂﬂhﬁ“’}’ Indol dodatni
= uklad I,nur;:z:}wy' Ureaza ujemna
— przewod pokarmowy Ruchliwos¢ dodatnia
| ] osrodkowy ukiad nerwowy |
o Diagnostyka réznicowa
A. Escherichia coli B. Kiebsiella pneumoniae ~ C, Pseudomonas aeruginosa D, Staphylococcus aureus
o Tabela eliminacji
Kandydat Co pasuje? Co nie pasuje? Zostaje?
E. coli

K. pneumoniae

P. aeruginosa

S. aureus
o Pytania finalowe
1. Jaki drobnoustro) jest najbardzie 2. Kitore trzy wyniki laboratoryjne byty ‘ 3. Dlaczego Klebsiella pneumoniae jest
prawdopodobny? najbardzie] roznicujace? | mnie| prawdopodobna?
l.
) |
3. |
4. Dlaczego Pseudomonas aeruginosa 5. Czy obecno$c bakterii we krwi zmienia najbardziej prawdopodobne
jest mniej prawdopodobna? pierwotne miejsce zakazema? Wyjasnij.
Ostatnia zasada

Nie przechodz na strone 49, dopoki nie potratisz uzasadnic nie tylko swoje) odpowiedzi, ale rowniez
odrzucenia pozostatych trzech.
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Rozwigzanie 20 —
Mysl jak mikrobiolog

Najbardziej prawdopodobny
drobnoustroj:

Escherichia coli

Pelny tok rozumowania

obraz kliniczny:
zakazenie ukladu moczowego z zajeciem
gormych drog moczowych i mozliwg bakteriemig.

Q Najbardziej prawdopodobny

] Zacmijod 2 Oceicietko 3 Sprawdimaterial 4 Oceiimorfologie & Oceifermentace @ Oceri oksydaze 7 Indoli ruchliwoé

narzadu laktozy
_ﬂi % P N
- - = B - > @ -
L o
Dysuniaiczgstomocz ~ Wysoka gorgezka,  Ten sam drobnoustrdj  Gram-ujemna Laktoza (+). Oksydaza (—). Illdﬂl_{‘i'][ +
poprzedzajace dreszcze i oslabienie  rosnie w materiale paleczka. Zmniejsza Ponownie nie pasuje ~ ruchliwosc (+).
gorgczke oraz bol sugeruja bardzie] z ukladu moczowego  Eliminuje prawdopodobieristwo  do typowego profilu Silnie wspierajg
okolicy lediwiowej nasilone zakazenie  jwe krwi. Wspierato  Staphvlococcus aureus — Pseudomonas P. aeruginosa. Escherichia coli
wskazja na uklad niZ ograniczone zwigzek bakteriemii 7 oléwnego profilu aeruginosa. | pomagajg odroinic ja
MOCZOWY. zapalenie pecherza.  z zakazeniem uktadu  przypadku. od przedstawionej
MOCZOWEZO. alternatywy Klebsiella
pretmoniae.

Eliminacja odpowiedzi

Escherichia coli — TAK Kiebsiella pneumoniae —
MNIEJ PRAWDOPODOBNA
@ Gram-ujemna pateczka e Pasuje: Gram-ujemna
@ laktoza (+) pateczka; laktoza (+);
@ oksydaza (-) ﬁf’:}"hwﬂ.{_j‘.l .
:  Nie pasuje najlepicj:
© mdﬂlﬁﬂ_ { typowo nieruchliwa;
@ ruchliwosc (+) zwykle indoloujemny profil
@ Kklasyczny kontekst ZUM klasycenej K. pneumoniae;
brak opisu silnie sluzowych
kolonii.

KIM JEST PACJENT?
Wiek, ciaza, odpomoéc, choroby wspolistniejace.

GDZIE JEST ZAKAZENIE?
Skora, pluca, jelita, krew, OUN, uklad moczowy?

JAKA BYLA EKSPOZYCJA?
Zywnost, woda, podroz, zwierze, wektor, szpital, kontakt?

JAKI MATERIAL ZBADANO?
Czy pobrana probka odpowiada miejscu podejrzewanego
zakazenia?

« ', Nie zapamietuj mikroorganizmoéw
-@- jako listy faktow.
=  Ucz sie rozpoznawac ich wzorce.

Objawy daja kontekst. Laboratorium daje wskazowki.
Rozumowanie faczy je w rozpoznanie.

49 | Omoéwione Przypadki z Mikrobiologii

Pseudomonas aeruginosa — Staphylococcus aureus —
MNIEJ PRAWDOPODOBNA MNIEJ PRAWDOPODOBNY
o e zwykle laktoza (—); o e Gram-dodatni ziarniak,
o oksydaza (+); a nie Gram-ujemna
e nie pasuje do paleczka.
przedstawionego profilu
biochemicznego.

¥4 CHECKLISTA — 8 PYTAN DO KAZDEGO PRZYPADKU

o CO WIDAC?
Ziarmiaki? Paleczki? Drozdzaki? Pasoiyt? Brak organizmu
w klasycznej mikroskopii?
o KTORY WYNIK NAPRAWDE ROZNICUJE?
Koagulaza? Oksydaza? Laktoza? Antygen? PCR?
Specjalne barwienie?

o CO MOGE WYKLUCZYC?
Nie pytaj tylko: ,,co pasuje?” Zapyta) rowniez: , Ktory wynik
przeczy alternatywnej odpowiedzi?"
o CZY CALOSC JEST SPOJNA?
Gospodarz + miejsce + ekspozycja + morfologia + testy
musza prowadzic do logicznego koricowego wniosku.

Po ukonczeniu 20 przypadkoéw potrafie:

rozpoznawad najwarniejsze wskazowki zamiast skupiac si¢ na kazdym szczegole;
taczy¢ mikroorganizm z jego morfologig | wynikami badan;

wykorzystywaé kontekst kliniczny i epidemiologicany;

odrdéniac wyniki przesiewowe od bardziej swoistych;

budowac krdtka diagnostvke roznicows;

uzasadnic, dlaczego jedna odpowied? jest lepsza od pozostalych.

& 20 przypadkow ukoriczonych
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